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Praktische  Abhandlung 

über    die 

Augenkrankheiten 

oder 

Erfahrungen  und  Beobachtungen 


Professor  der  Anatomie  und  praktischen   Chirurgie  auf 

der  Universitaet  ztK^/vij px^\ßJftW<mdarzt der Oester- 

reichischen  LombardeyT'  der  AcScfemien  zu  Wien  und 

Berlin,  der  vormaligen  medizinischen  Gesellschaft 

zu  Paris,  zu  London  u,  6,  w,  Mitglied» 


Nach  der  Französischen  Ausgabe  des  Bürgers  I.  B. 

F.   Leveille    mit    Anmei'kungen  und 

Zusaetzen  übersetzt 

von 

Franz  Heinrich  Martens 

der  Arzney  und  Wundarzneykunde  Doktor,  ausübendem 
Arzte  und  Geburtshelfer  zu  Leipzig,  der  mineralogischen 
Societaet  zu  lena ,  der  Sydenhamschen  Gesellschaft  zu 
Halle,  der  Churmainz*  Academie  nützlicher  Wissen« 
Schäften  zu  Erfurt  und  der  Societe'  medicale 
,  d'emulation   zu  Paris  Mitglieds 


Leipzig    1803 
bei    Johann    Gottfried    Graffe* 


Sr,    HochWohlgebohrn 

dem  Herrn 

D,    Just    Christian   Loder 

Herzogt  Sächf,  Weim,  Geheimen  Hofrathe,  Profes  sog 
auf  derUnirersitaet  zu  Jena  u,  s*  w, 

und 

Sr#     HochWohlgebohrn 

dem    Herrn 

D.     K.    Himly 

Herzögt  Sachf.   Weinu   Hofrathe  und  Professor  auf 
der  Universitaet  zu  Jena  u.  s*  w; 

den    beyden 

um    die    praktische    Chirurgie 

und  die  Augenkrankheiten   so  verdiente» 

Männern 


widmet    diese 


Uebersetzung 


aus  wahrer  Hochachtung  und 
Ergebenheit 


der  Uebersetzer. 
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Vorerinnerung* 


xuntschuldigungs  -  Gründe  für  die  Unterneh* 
tnung  einer  deutschen  Bearbeitung  dieses  Werks 
brauche  ich  gewiß  nicht  anzugeben^  denn  jedem 
Leser  wird  es  nach  Durchlesung  des  Buchs  ge- 
wiß selbst  einleuchten ,  dctfs  die  deutsche  Bear* 
beitung  desselben  durchaus  nöthig  war*  Zum 
Lobe  des  Werks  will  ich  hier  eben  so  wenig  et* 
was  sagen  r  denn  dazu  ist  hier  der  Ort  nicht, 
und  das  Werk  wird  schon  des  Verfassers  wegen 
nicht  übersehen  werden.  Jedoch  mufs  ich  hier 
auf  einen  Punkt  aufmerksam  machen ,  der  dem 
Leser  nicht  ganz  gleichgültig  seyn  kann.  Wie 
ich  zuerst  die  Bearbeitung  des  Werks  übernahm, 
hatte  ich  das  italiänische  Original  nicht  zur 
Hand  %   da  ich  es  jedoch  später  hin  auf  eine 

)(  kurze 


V  o  r  r  e  ä  e. 

kurze  Zeit  bekam  ,  fand  ich ,  dafs  nicht  allem 
die  französische  Übersetzung  y  die  meiner  Ar- 
beit zum  Grunde  liegt ,  sehr  treu  sey  r  sondern 
dafs  auch  diese  durch  die  ton  Leveille  ge» 
wachten  Zusätze  wirklich  gewonnen  habeA  Und 
aus  dem  Grunde  wird  also  der  Leser  dieser  deut- 
schen Bearbeitung  in  Hinsicht  der  Vollständig- 
keit und  Treue  nichts  vorzuwerfen  haben.  Die 
heyden  letzten  Kupfertafeln  werden  beym  zwey- 
ten  Theiler  welcher  gewifs  noch  vor  der  Oster* 
messe  des  künftigen  Jahrs  erscheint ,.  nachgelie- 
fert werden.  Auch  werden  einige  Zusätze  von 
mir  als  Anhang  den  zweyten  Band  beschlief sen* 

Leipzig  den  \2ten  August 


Der    Ue&ersetzer* 


(«OK»*) 


Inn- 


Innhalt  sanzeige* 
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Brief 


Brief 

des  französischen  Herausgebers  an  den  Doctor 

Guillaume,     ersten   Feldarzt  der  Italischen 

Armee  über  den  Innhalt  dieses  Werks* 


Da  Sie  mir  erlaubt  haben ,  diesem  Werke 
Ihren  Namen  vorzusetzen,  so  zweifle  ich 
keinesweges ,  dafs  Sie  mir  nicht  gleichfalls 
erlauben  sollten,  Ihnen  einige  genauere  Um- 
stände über  die  Art  und  Weise  wie  es  ab- 
gefafstist,  vorzulegen,  und  etwas  über  den 
Nutzen  hinzuzufügen,  den  es  nicht  allein 
für  angehende  Aerzte ,  die  sich  ausschliess- 
lich mit  dem  Studium  der  Augenkrankheiten 
beschäftigen ,  sondern  auch  für  diejenigen 
Gelehrten  haben  wird,  welche  alle  Zweige 
der  Chirurgie  kennen  und  ausüben. 

Das 


Das  Verdienst  eines  Uebersetzers  ist  nach* 
der  Wahl  des  Originals  und  der  Genauigkeit 
und  Pünktlichkeit  zu  bestimmen ,  mit  wel- 
cher er  dasselbe  überträgt.  Diese  beyden 
Bedingungen  sind  durchaus  wesentlich  für 
jeden,  der  eine  Arbeit  dieser  Art  unter- 
nimmt, und  er  wird  sich  eben  so  oft  Bey_ 
fall  erwerben,  als  sich  der  Leser  von  der 
genauen  ßerüksichtigung  dieser  bey  den  Punc- 
te  überzeugt,  Ich  habe  diese  Regel  gleich* 
falls  befolgt,  so  sehr  es  möglich  war,  da 
ich  mich  zu  der  Bearbeitung  dieses  Werks 
entschlofs,  welches  in  Rüksicht  auf  die  aus- 
serordentlichen Fortschritte  unserer  Chirur- 
gie um  so  nochwendiger  geworden  ist,  da 
niemand  diese  Fortschritte  auf  das  Studium 
der  Augenkrankheiten  angewendet  hat.  Der 
Professor  S  c  a  r  p  a  hatte  sich  schon  seit  eini- 
gen Jahren  mit  der  Ausfüllung  dieser  grofsea 
Lücke  beschäftigt,  und  er  macht  so  eben 
die  Früchte  seiner  Bemühungen ,  Beobach- 
tungen und  Erfahrungen  bekannt,  so  dafs 
wir  ihm  jetzt  einen  Schatz  der  ausgebreite- 
testen  und  genauesten  Kenntnisse  über  eine 

Menge 


Menge  krankhafter  Zustände  der  Thränen- 
wege  und  des  Auges  selbst  zu  verdanken 
haben. 

Alle  junge  Aerzte,  die  sich  mit  demStu* 
dium  der  Chirurgie  beschäftigen  wollen^ 
müssen  schon  im  voraus  hinlängliche  ana- 
tomische und  physiologische  Kenntnisse  be- 
sitzen •,  und  dies  ist  der  Grund  ,  warum  ick 
die  anatomisch-  physiologische  Beschreibung 
des  Auges  und  der  mit  demselben  in  Ver- 
bindung stehenden  Tlieile  ,  welche  fast  alle 
Schriftsteller  über  Augenkrankheiten  bisher 
hinzufügten ,  übergangen  habe*  Eine  aber- 
malige Wiederholung  dessen ,  was  man  in 
den  ex  professo  über  diese  Gegenstände  ab- 
gefafsten  Schriften  findet  ,  würde  eben  so 
wenig,  wie  eine  kurze  zusammengedrängte 
Uebersicht  der  Beschaffenheit  und  Verrich- 
tungen eines  Organs,  welches  eine  weit« 
lauftige  Auseinandersetzung  verdient  und  er- 
fordert, der  Wissenschaft  nützen  und  man 
Würde  sogar  Gefahr  laufen  die  Begriffe  der 
Zöglinge  zu  verwirren  *  da  man  b.eym  Un* 
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terrichte  derselben  sich  ins  genaueste  Detail 
einlassen  mufs.  Dies  war  nicht  der  Zweck 
des  Verfassers,  der  durchaus,  weder  in  der 
Chirurgie  noch  in  der  Anatomie ,  Halbwis- 
serey  dulden  will.  Sein  Zweck  war  ,  nütz- 
lich und  lehrreich  zu  seyn,  und  da  er  sich 
nur  vorzüglich  auf  die  Krankheitslehre  der 
Augen  und  ihre  Behandlung  eingeschränkt 
hat,  so  mufs  man  gestehen,  dafs  er  seinen 
Zweck  vollkommen  erreicht  hat 

Die  eigentlichen  Wunden  der  Augenlie-» 
derund  des  Augapfels  sind  in  diesem  Werke 
übergangen,  denn  sie  gehören  in  die  allge- 
meine Chirurgie,  da  sie  eben  die  Behand- 
lung als  alle  andern  Wunden  erfordern; 
die  eigentlichen  Verletzungen  der  Thranen* 
Wege  hingegen,  der  Augenlieder  und  ihrer 
Innern  Membran,  der  Conjunctiva,  haben 
die  Aufmerksamkeit  des  Verfassers  mehr  be- 
schäftigt, als  diejenigen,  welche  den  Aug-r 
npfel  unmittelbar  betreffen. 

Der  Ausflufs  einer  eyterartigen  Materie 
aus  den  Thränenpuncten  bey  derZusammen- 

drük- 


drückung  des  Thränensacks  ist  nicht  mehr 
als  ein  pathognomisches  Zeichen  des  krank- 
haften Zustandes  dieses  Sackes  selbst ,  noch 
als  eine  positive  Anzeige,  die  Operation  zur 
Heilung  zu  unternehmen ,  anzusehen*  Oft 
hat  die  Krankheit  nicht  sowohl  ihren  Sitz 
in  dem  Sacke  als  in  den  Meiboms'chen  Drü- 
sen und  vorzüglich  in  dem  Gewebe  der  in- 
nein  Haut  der  Augenlieder,  welche  dann 
eine  Materie  in  ziemlich  grofser  Menge  ab- 
sondert, welche  auf  den  ersten  Augenblick 
viel  Aehnlichkeit  mit  dem  Eyter  hat,  ohne 
es  darum  zu  seyn:  daher  kommt  dann  die 
Benennung  ey terähnliche  Materie, 
so  dafs  die  Geschwulst,  welche  diese  in 
grofser  Menge  vorhandene  Flüfsigkeit  durch 
ihren  Druck  auf  die  Wände  des  Thränen- 
sacks zu  wege  bringt,  jedesmal  verschwin- 
det, sobald  man  die  innere  Membran  der 
Augenlieder  und  die  Meibom'schen  Drüsen 
wieder  in  gesunden  Zustand  versetzt.  In 
diesem  Falle  ist  die  Geschwulst,  welche 
man  am  innern  Winkel  der  Augenlieder  be- 
merkt ,  nicht  sowohl  eine  besondere  Krank- 
heit, 


heit,  als  das  eigentliche  Symptom  der  otv 
ganischen  Verletzungder  Meibom'schen  Drü- 
s«en  und  der  innern  Haut  der  Augenlieder* 
Als  Folge  des,  lange  fortdauernden  Drucks 
von  innen  nach  aufsen  auf  die  Wände  des 
Sacks,  können  diese  sich  verändern  und  ei- 
ne wahre  Thränenfistel  bilden,  die  dann 
mehr  oder  weniger  complizirt  seyn  kann, 
und  wenn  bisweilen  der  Fall  eingetreten  ist, 
dafs  man  eine  Thränenfistel  nur  mit  Mühe 
oder  gar  nicht  radical  heilen  konnte ,  so  ist 
dies  wohl  daher  7u  erklären,  dafs  man  die 
Ursache  verkannte  und  diese  zu  heben  ver- 
gafs  ,  da  die  chirurgische  Hülf^  sich  .  mei- 
stens blofs  auf  den  Nasenkanal  einschränk- 
te, den  man  für  verstopft  oder  sonst  in  ei* 
nem  krankhaften  Zustande  befindlich  hielt, 
und  da  dies  nie  oder  nur  äufserst  selten  der 
Fall  war,  indem  man  Sonden,  Röhrchen 
u.  s.  w.  allezeit  ohne  Mühe  in  denselben 
schieben  konnte.  In  dieser  Hinsicht  ist  es 
keinem  Zweifel  unterworfen,  dafs  wir  ei* 
nen  bedeutenden  Schritt  zur  Vervollkomm- 
nung der  Wissenschaft  vorwärts  gethan  ha- 
ben, 
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ben,  dafs  wir  genauere  Begriffe  von  der 
Krankheit  und  folglich  auch  von  der  richti- 
gen Behandlung  derselben  haben» 

Die  Ausrottung  der  Balggeschwülste, 
Welche  ihren  Sitz  an  den  Augenliedern  ha- 
lten ,  ist  eben  so  wohl  bemerkungswerth, 
als  die  Art  und  Weise,  die  Umkehrung  der 
Augenlieder  nach  aufsen  zu  heilen,  wenn 
die  Ursache  davon  in  der  Haut  liegt,  weiche 
sie  nach  der  Seite  des  Augapfels  zu  bekleiden. 
Dafs  man  vorher  keinen  Verlust  an  Sub- 
stanz von  der  Haut  der  Augenlieder  gehabt 
hat ,  kann  man  versichert  seyn ,  wenn  sich 
keine  Narbe  findet,  und  die  Ursache  dieser 
Umkehrung  ist  dann  in  dem  krankhaften  Zu- 
stande der  innern  Haut  zu  suchen.  Man  wird 
die  Heilung  durch  keine  äufserliche  Opera- 
tion bewirken,  wenn  man  sich  gleich  be- 
'müht,  die  Oberfläche  der  Bedeckungen  zu 
vergröfsern,  man  wird  aber  sicher  allezeit 
seinen  Zweck  erreichen,  wenn  man  seine 
Aufmerksamkeit  auf  diese  Membran  richtet, 
Welche  schwammicht,  hart,  kailös  und  un- 

era- 


empfindlich  geworden  ist.  Die  Aufmerksam- 
keit der  Praktiker  mufs  jetzt  vorzüglich  auf- 
diesen  Punkt  gerichtet  seyn,  indem  man  sonst 
selbst  gar  nicht  wufste,  worauf  man  zu  se- 
hen hatte.  In  dem  Falle  eines  Verlustes  an 
Substanz ,  wird  die  Umkehrung,  welche  zu- 
erft  durch  die  Narbe  veranlafst  wurde,  be- 
trächtlicher ,    je  mehr  die  innere  Membran 
des  Augenliedes  der  Einwirkung  der  Luft 
ausgesetzt  wird.  Wenn  man  auch  keine  voll- 
kommne  Heilung  bewirken  kann ,  so  wird 
man  doch  die  aufserordentliche  Verunstal- 
tung heben,  welche  vorhanden  ist;  dies  ge- 
schieht aber  nicht  durch  die  Zerstörung  der 
ersten  Narbe  um  die  Oberfläche  derselben 
zuvergröfsem,  sondern  dadurch,  dafs  man 
aurch  schikliche  Mittel  den  Theil  der  Ober- 
fläche dieser  Haut,  weichein  schwammich- 
te  oder  callöse  Auswüchse  ausgeartet  ist, 
zerstört.     Die  T  r  i  c  h  i  a  s  i  s   mufs  man  auf 
eine  ganz  entgegengesetzte  Weise  heilen* 
Es  kömmt  nicht  darauf  an,    die  Haare  aus-- 
zureifsen,  wie  schon  viele  neuere  Praktiker  • 
gerathen  haben,  sondern  man  mufs  darauf 
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sehen,  dafs  der  Rand  des  knorplichten  Theils 
der  Augenlieder  weder  ganz  noch  zumTheil 
nach  aufsen  oder  nach  innen  zusammenge- 
rollt ist,  und  dies  wird  verhindert,  wenn 
man  auf  die  gehörige  Weise  durch  einen 
Schnitt  der  Que^re  nach  oder  nur  in  einem 
einzigen  Punkte  die  äufsern  Bedeckungen 
des  Augenfiedes  durchschneidet  Die  Rän- 
der der  Augenlieder  leiden  oft  an  einer  ent- 
zündlichen Krankheit,  welche  sich  als  ein 
kleiner  schmerzhafter  Knopf  zeigt,  welchen 
man  Gerstenkorn  nennt*  Der  Verfasser 
beschreibt  dieses  als  einen  kleinen  Furun- 
kel und  theiltuns  die  Gedanken  von  John 
Hunter  über  die  wesentliche  Verschie- 
denheit dieser  Krankheit  und  der  Entzün- 
dung mit*  Diese  Vergleichung  tragt,  ob- 
gleich  sie  sehr  -kurz  ist",  doch  zur  Berichti- 
gung unsrer  Kenntnisse  über  die  Theorie 
der  Entzündung  sehr  vieles  bey ,  sie  wird 
sowohl  für  Lernende  als  für  die  Meister  in 
der  Kunst  interessant  seyn.  Dasselbe  gilt 
von  den  Entzündungen  der  Conjunctiva, 
welche  in  wahre  oder    wesentliche, 
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in  chronische  oder  aus  Erschlaffung  ent- 
standene, in  co  ns  ensuelle  oder  von  ga- 
strischen Beschwerden  u.  s.  w.  abhängende 
in  diejenigen,  welche  man  gewöhnlich  bey 
neugebohrnen  Kindern   findet,   in  ve- 
nerische,   scrophulöse  u.  s.  w*  ge- 
theilt  sind*     Nach  der  Beschreibung  der  ei- 
ner jeden  dieser  verschiedenen  Orten  eigen- 
thümlichen   Symptome  ist   die  Behandlung, 
ganz  sicher  und  evident;    es  ist  dann  sehr 
leicht,     Irrthümer  2u   verrheiden,    welche 
sehr  leicht  statt  finden  können,  wenn  man 
über  diese   Gegenstände   nicht  hinreichend 
unterrichtet  ist.     Die  Cönjunctiva  kann  sehr 
stark  entzündet  seyn ,  und  der  Theil  dieser 
Membran,   welcher  die  Hornhaut  bedeckt, 
ist  wenig  oder  gai^ nicht  verändert.    Oft  ist 
auch  dieser  Theil  in  einem  kränkhaften  Zu- 
stande,   und   es  entsteht  daraus  eine  Ver- 
dunkelung   ein    sogenannter    Nebel    der 
Hornhaut,  ein  Zufall,  welchen  man  oft  auf 
den  ersten  Anblick  für  ein  Leucom  hält. 
Man  vermeidet  diesen  Irrthum,  wenn  man 
die  vorhergegangene  oder  begleitende  Krank- 

heit 
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heit  genau  beobachtet,  denn  man  sieht  als- 
dann sehr  bald,  dafs  das  eigentliche  Gewe- 
be der  Hornhaut  unverletzt  ist,  und  dafs  al* 
lein  die  dünneMembran,  welche  sie  bedeckt, 
verändert  ist.  Aviceana  hatte  dies  schon 
bemerkt,  es  scheint  mir  aber,  als  ob  die 
Schriftsteller  auf  dasjenige,  was  er  in  dieser 
Hinsicht  bemerkte,  nicht  geachtet  hatten» 
Eben  so  sehr  zufrieden  wird  der  Leser  mit 
den  Abschnitten  $£yn,  worinn  die  Feile  und 
die  Geschwulst  der  Thranehdrüse  abgehaa- 
delt werden.  Fabriciüs  Hildanus  -hat 
uns  in  Ansehung  der  letzten  Krankheit  eiijß 
.schöne  Beobachtung  über  die  Conjunctiv£ 
und  die  innere  Haut  der  Augenlieder  hin- 
terlassen, wenige  Schriftsteller  haben  aber 
die  zur  Vertilgung  der  Felle,  welche  gewöhn- 
lich aus  der  Erschlaffung  des  Gewebes  der 
Conjunctiva  und  vorzüglich  aus  der  Erschlaff 
fung  der  venösen  Gefäfse,  welch«0  dieselben, 
durchdringen,  und  welche  fast  immer  die 
Kauptursache  sind,  nöthige  Operatioti  ge- 
nau beschrieben* 


Die 


Die  eigentlichen  Krankheiten  des  Aug- 
apfels sind  die  Geschwüre  der  Hornhaut» 
das  Eyterauge,  der  Vorfall  der  Regenbogen- 
haut, der  graue  Staar,  die  Verengerung  der 
Pupille,  die  Staphylome,  Wassersucht, 
Schwärzet  Staar,  Hemeralopie  u.  s,  w.  Ich 
bemerke  hier  i  )  dafs  das  Ey'terauge  hier 
nach  Hunter's  Theorie  der  Entzündung 
und  folglich  auf  eine  neue  und  bis  jetzt  ganz 
ungewöhnliche  Weise  behandelt  worden  ist. 
2)  der  graue  Staar  wird  vom  Verfasser  ge- 
wöhnlich mit  einer  einfachen  Nadel  operirt, 
seine  Beschaffenheit  und  Consistenz  mag 
seyn,  wie  sie  will.  Die  schon  bey  den  Al- 
ten gewöhnliche  Methode  det  Miederdrük- 
kung  ist  wieder  vorgezogen  und  aus  einem 
ttetieh  Gesichtspuncte  betrachtet.  Sie  ist 
iiach  den  Verrichtungen  des  afysorbirenden 
Systems  berechnet,  welches  man  in  unsern 
Zeiten  ganz  vollkommen  kennt,  und  ist 
durch  die  praktische  Beobachtungen  unter- 
stützt, wekhe  alle  Augenärzte  beobachtet 
haben,  welche  sich  die  Erscheinungen  nicht 
erklären  konnten ,   die  unter  ihren  Augen 
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geschahen,  so  dafs  man  in  dieser  Hinsicht 
die  Operation  des  grauen  Staars  durch  Orts- 
veränderung oder  Niederdrückung  schon  ah 
neu  ansehen  kann,  weil  sie  uns  auf  keine 
Weise  an  die  Operationsmethode  der  Alten 
erinnert.  Wir  bekomme^  hier  gleichfalls 
eine  neue  ganz  sichere  Methode  zur  Oeff- 
nung  der  künstlichen  Pupille,  welche  wesent- 
lich von  denen  verschieden  ist,  welche  von 
Ianin,  Cheselden,  und  ganz  neuerlich 
von  dem  berühmten  Demours,  Augen* 
arzte  zu  Paris ,  vorgeschlagen  ist, 

Celsubo  hat  uns  die  Heilmethode  ei- 
nes Staphyloms  der  Hornhaut  vollkommen 
beschrieben,  und  Scarpa  bediente  sich 
dieser  veralterten  Methode  als  Regel,  mo- 
difizirte  sie  dann  nach  seiner  eignen  Erfah- 
rung, welche  seine  Begriffe  von  dem  St&* 
phylom  der  Hornhaut  und  der  eigentlichen 
Beschaffenheit  desselben  sehr  berichtigt  hat, 
da  er  die  sogenannte  bruchähnliche  Hervor- 
tretung, welche  durch  den  Vorfall  der  Re» 
genbogenhaut  durch  eine  Üeffnung  in  der 

Hörn 
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Kornhaut  nicht  erwähnt  sondern  blöfs yox\ 
der  Veränderung  dieser  Haut  in  ihrem  Ge- 
webe spricht,  welche  R  ichter  in  Göttin- 
gen  gleichfalls  bemerkt  hat.  Die  Behand** 
lung  der  wassersüchtigen  Anschwellung 
des  Augapfels  ist  mit  der  des  Staphyloms 
vollkommen  übereinstimmend.  Die  Beob- 
achtungen beweisen  zuerst,  dafs  die  Sclero- 
tika  mit  Staphylogen  befallen  seyn  kann, 
da  Scarpa  dies  aber  erst  nach  dem  Tode 
wahrnahm,  so  haben  wir  kein  sicheres  Zei- 
chen der  Gegenwart  desselben  und  wissen 
also  auch  noch  die  Behandlung  nicht« 

Man  findet  in  diesem  ganzen  Werke 
keine  historische  Auseinandersetzung  von 
dem  was  bis  auf  unsre  Zeit  über  diese  oder 
jene  Krankheit  geschrieben  ist.  Diese  Ar- 
beit wurde  nicht  von  allen  Schriftstellern 
vernachlässigt  "\yelche  vollständige  Abhand- 
lungen über  Chirurgie  schrieben,  Heister 
und  ßertrandi  z.  ß*  unterliefsen  dies  nicht, 
und  ich  führe  unter  vielen  andern  diese  nur  ^ 
vorzugsweise  an.    Der   Verfasser    enthielt 

sich 
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sich  dieser  historischen  Gelehrsamkeit  durch- 
aus, er  gab  wie  Pott  nur  das  Resultat  sei- 
ner Praxis  an,  und  hält  sich  übrigens  aber 
genau  an  das,  was  er  in  der  Vorrede  sei- 
nes Buchs  verspricht.  Der  Titel  davon  ist: 
Osservazioni  e  sperienze  sullemallattie  degli 
occhi.  Er  nahm  sowohl  von  den  Alton  als 
Neuen  blofs  das  an,  wodurch  er  den  Wcrth 
seiner  Meinung  unterstützen  zu  können 
glaubte,  und  er  hat  uns  bewiesen,  wie 
sehr  man  mit  Unrecht  das  Studium  der  altern 
Werke  vernachlässigt. 

Was  die  Art  und  Weise  des  Vortrags 
betrifft,  so  mufs  der  Leser  bedenken  ,  dafs 
£er  Verfasser  vorzüglich  den  Unterricht 
junger  Leute  beabsichtigte,  welche  ihre  Stu- 
dien erst  anfangen,  und  dafs  er  für  diese 
verständlich  und  deutlich  seyn  und  seinen 
Gegenstand  nie  aus  den  Augen  verlieren 
mufste.  Er  hat  sich  deshalb  nicht  die  Mühe 
verdriefsen  lassen,  in  das  kleinste  Detail 
einzudringen,  er  wiederholte  sich  oft  um 
auf  einen  bestimmten  Gegenstand  die  Auf- 
merk- 


merksamkeit  zu  fixiren,  und  er  geht  nie  von 
einem  Gegenstände  zum  andern  über,  ohne 
den  vorigen  ganz  genau  auseinandergesetzt 
zu  haben.  Man  mufs  sich  äen  Lehrer  imme^ 
in  Gegenwart  seiner  vielen  Zuhörer  denken, 
wo  die  Krankheit,  von  welcher  er  spricht,  so- 
gleich zugegen  ist ,  welche  er  denn  ganz 
genau  beschreibt,  man  mufs  ihn  sich  indem 
Augenblicke  der  Operation  denken ,  wo  e* 
jeden  Gegenstand'  wahrnimmt  und  erklärt^ 
selbst  wenn  er  ihn  im  Voraus  nicht  erwar- 
tete; und  dann  wird  man  einen  richtigen 
Begriff  von  der  Art  und  Weise  haben,  wie 
das  Werk  geschrieben  ist* 

Als  Uebersetzer  durfte  ich  nichts  verän- 
dern \  ich  mufste  mich  mit  der  gröfsten 
Strenge  an  die  Art  d'es  Vortrags  halten  und 
ich  habe  mich  bemüht,  dem  Verfasser  so 
viel  wie  möglich  zu  folgen.  Dies  wurde 
mir  sehr  leicht,  denn  ich  hatte  den  Vor- 
theil,  dafs  ich  ein  ganzes  Jahr  hindurch  die 
Vorlesungen  über  die  Chirurgie  zu  Fa via  be- 
suchte,   kh  folgte  dem  Verfasser  am  ch*- 

1  rur- 


rurgischen  Krankenbette,  und  ich  war  so 
glüklich ,  seine  Aeufserungen  über  die  zahl- 
reiche Menge  von  Krankheiten  sogleich  von 
ihm  zu  hören*  Man  nehme  hiezu  noch, 
dafs  dieser  berühmte  Mann ,  indem  er  mich 
mit  Wohlthaten  überhäufte,  keine  Gele- 
genheit vorbeygeheiiliefs,  meine  Kenntnisse 
zu  vermehren,  und  dafs  er  aus  einer  Vor- 
liebe für  mich,  sich  täglich  zwey  Stunden  mit 
mir  -unterhielt,  und  mich  über  einen  schwie- 
rigen Gegenstand  aus  der  Chirurgie  unter- 
richtete. Tchmufs  noch  anführen,  dafs  ich 
nicht  gewagt  hätte,  dies  Werk  zuübersez*. 
zen ,  wenn  der  Verfasser  mich  nicht  dazu 
aufgemuntert  hätte,  welcher  nicht  allein 
die  Güte  hatte ,  mich  auf  alle  in  der  Klinik 
behandelten  Augenkrankheiten  genau  auf- 
merksam zu  machen,  da  sie  fast  alle. in  die- 
sem Werke  vorkommen,  sondern  ich  las 
ihm  auch  meine  Uebersetzune  theilweise  vor, 
und  er  berichtigte  öle  *  n  ,  die  ich  nicht 

ganz  nach  seinem  Wu  übertragen  hat- 

tv       Mit  einem  "W  wenn  meine  Arbeit 

das         ßerist  lei      -  ü^ommenheit  hat,  so 
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gehört  dies  mehr  dem  Professor  Scarpa 
als  mir,  und  ich  gebe  hier  gerne,  zur  Ehre 
der  Wahrheit,  dies  Geständnifs  als  einen 
kleinen  Beweis  meiner  Dankbarkeit. 

Wenn  mein  erster  Versuch  in  der  Chi- 
rurgie Beyfall  findet,  so  wirdfcs  ein  Beweg- 
grund, ja  selbst  Pflicht  für  mich  seyn,  so- 
gleich zwey  Bände  chirurgischer  Abhandlun- 
gen unter  dem  Titel:  Vermischte  Wahr- 
nehmungen u*  s.w.  herauszugeben,  da 
ich  bereits  alle  nöthigen  Materialien  gesam- 
melt habe,  um  dies  Werk  interessant  und 
nützlich  zu  machen*  Ich  bin  fast  ganz  mit 
der  Ordnung  der  Materialien  fertig,  und  die- 
se Schrift  wird  das  Merkwürdigste  meiner 
Praxis  in  den  verschiedenen  Hospitälern 
enthalten,  deren  Direction  mir  anvertraut 
war  ,  und  wird  zugleich  zu  einer  Skizze  der: 
Ausübung  der  Chirurgie  in  den  vorzüglich- 
sten Hospitälern  Italiens  dienen* 

Leveille. 
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|ch  habe  bey  der  Ausübung  der  Chirur- 
gie, von  jeher  die  Gewohnheit  gehabt, 
meine  Beobachtungen  mit  denen  der  be- 
rühmtesten Wundaerzte  älterer  und  neu- 
erer Zeit  zusammenzuhalten,  und  oft 
wünschte  ich  mir  Glück ,  wenn  ich  in 
ihren  Schriften  Vorschriften  und  Regeln 
fand,  welche  durch  meine  Erfahrung  be- 
stätigt wurden,  und  daher  für  mich  noch 
an  Werth  gewannen.  Bey  einer  ziem- 
lich ansehnlichen  Menge  von  Augen- 
krankheiten fand  ich  jedoch  jneine  Er- 
fahrungen nicht  übereinstimmend  mit 
ihren  schönen  Versprechungen  und  ih- 


ren 
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ren  Vorschriften,  deren  Befolgung  mich 
rnehreremale  um  den  guten  Erfolg  beach- 
tenden ich  mit  Recht  erwarten  durfte,  Ue- 
berdem  schien  e$  mir,  als  wenn  der 
gröfste  Theil  der  neuern  Wundaerzte, 
welche  über  die  Chirurgie  im  Allgemein  v 
tien  oder  über  Augenkrankheiten  beson. 
dlers  geschrieben  haben,  weniger  Sorg* 
falt  auf  die ,  auf  genaue  Beobachtung 
und  treue  Erfahrung  gegründete Bestim- 
mung  der  besten  Mittel  und  Operations- 
niethoden gewandt  haben ,  da  diese  doch 
so  zahlreich  und  so  verschieden  von  ein- 
ander sind  >  dafs  man  bald  diese  bald  je- 
ne vorzugsweise  wählen  rnufs ,  sondern 
sie  zählten  vielmehr  alle  Arnieyformela 
auf,  und  beschrieben  alle  Operations- 
inethoden,  welche  zur  Behandlung  die- 
ser Krankheit  bis  auf  den  heutigen  Tag 
vorgeschlagen  sind.  Die  Augenaerzte 
von  Profession y  die  sichblos  mit  diesem 

Theil 
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Theil  der  Chirurgie  beschäftigten,  urfd 
von  denen  die  Kunst  mit  Recht  grofse  und 
bedeutende  Fortschritte  zu  erwarten  hat-, 
te,  gaben  uns  nur  neue  Theorien,  wel- 
che die  feinere  Anatomie  des  Auges  oft 
widerlegte ,  oder  sie  erzählen  uns  wich- 
tige und  aufserordenttiche  Kuren,  die 
ans  Unglaubliche  gränzen,  Man  sieht 
noch  heut  zu  Tage ,  dafs  oft  sehr  ge- 
schickte Wundaerzte ,  die  sich  gerne  den 
Namen  eines  berühmten  Augenarztes 
erwerben  möchten,  sehr  wunderbare 
Dinge  verbreiten,  und  in  ihren  Schriften 
sich  über  manche  Gegenstände  so  äus- 
sern ,  dafs  sie  mehr  den  Charlatan,  als 
den  gelehrten  Wundarzt  zeigen.  Was 
kann  aber  dem -Wohl  der  Menschheit, 
den  Fortschritten  der  Chirurgie  und  dem 
Ruhme  des  Wundarztes  schädlicher  und 
nachtheiliger  seyn ,  als  ein  solches  Ver- 
fahren l  Denn  diese  unvorsichtigen  Ve*> 

spre* 
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sprechungen  finden  nur  zuleichtbey  jun- 
gen Leuten  Eingang,  da  diese  die  zahl- 
reichen  Schwierigkeiten  y  die  oft  ganz 
unüberwindlich  sind,  nicht  kennen,  die 
kühn  und  dreist  dies  oder  jenes  Versah- 
rcn  befolgen ,  dann  in  Verlegenheit  ge- 
rathen  und  ihren  guten  Namen  und  die 
Gesundheit  des  Kranken  nachteiligen 
Beurtheilungeri  aussetzen. 

Da  ich  mich  entschlofs,  diese  meinö 
Beobachtungen  bekannt  zu  machen  und 
herauszugeben ,  so  geschah  es  in  der  Ab- 
sicht, durch  meine  vielen  Erfahrungen 
diesen  Theil  der  Chirurgie  von  allen  fal- 
schen und  übertriebenen  Gru  ndsätzen  zu 
säubern,  und  den  jungen  Chirurgen  in 
den  verschiedenen  Fällen  schwieriger 
Augenkrankheiten,  die  Wahl  der  bis  auf 
diesen  Tag  wirksam  befundenen  Mittel 
i\i  erleichtern,  und  für  einzelne  Falle 

die 
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die  Verfahrungsweise  festzusetzen,  die 
am  meisten  durch  ihre  Einfachheit  und 
ihren  Nutzen  mit  den  besten  jetzigen 
Kenntnissen  übereinstimmt,  zu  empfeh- 
len* Da  ich,  ohne  vorzugsweise  für  ei- 
neMeinung  eingenommen  zu  seyn,  mich 
in  den  Stand  gesetzt  fand,  die  besten 
und  vorzüglichsten  Mittel,  so  wie  auch 
viele  verschiedene  Operationsmethoden 
anzuwenden,  welche  damals  zur  Hei- 
lung der  Krankheiten  des  Gesichtsorgans 
bekannt  wraren,  so  glaube  ich  den  Nut- 
zen der  Heil-Mittel,  so  w^e  auch  die 
Unvollkommenheit  und  Nichtigkeit  ei- 
niger  derselben,  welche  demungeach- 
tet  aber  sehr  empfohlen  wurden  und  in 
Ruf  standen,  genau  bestimmen  zu  kön- 
nen. Ueberdem  bin  ich  dazu  autorisirt, 
ein  entscheidendes  Urtheil  über  diese 
Gegenstände  zu  fällen,  und  ich  mute 
gestehen  *  dals  ich  bey  meinen  Untere 

suchurt- 
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suchungen  bey  manchen  Fallen  mich 
von  der  Brauchbarkeit  einiger  alten  Mit- 
tel und  Vorschriften  überzeugt  habe, 
welche  die  Neuern  ganz  vernachlässigt 
haben ,  dafs  ich  ferner  auch  bemerkt  ha- 
be, wie  man  oft  nur  mit  wichtigen 
und  scheinbaren  Gründen  die  Operati- 
onsmethoden älterer  Wundärzte  wider- 
legt hat,  um  ihnen  neuere  zu  substitui- 
ren,  die  nach  der  Erfahrung  vielleicht 
weit  weniger  Werth  haben. 

Ich  nehme  durchaus  keine  Hypothe- 
sen an ,  ich  übergehe  jede  trügerische 
Theorie ,  die  der  feinen  Anatomie  des 
Auges  durchaus  widerspricht ,  und  auch 
nicht  mit  den  praktischen  Beobachtungen 
über  die  Krankheitendes  Auges  überein- 
stimmt. Ich  beneifsige  mich  daher,  mei- 
ne Beobachtungen  über  Gesichtskrank- 
heiten kurz  und  deutlich  auseinander  zu 

setzen 
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setzen  und  eben  dasselbe  habe  ich  auch 
bey  Angabe  der  Mittel  zur  Heilung  der- 
selben beobachtet* 

Um  den  Chirurgen  das  Manuelle  der 
Operationen  begreiflich  zu  machen,  hielt 
ich  es  für  schicklich,  jedem  der  in  die-, 
sem  Werke  enthaltenen  Kapitel  eitle  klei- 
ne Anzahl  praktischer  Fälle  und  Beob- 
achtungen hinzuzufügen,    welche   ich 
vorzugsweise  unter  den  in  meinen  chi- 
rurgisch -  practischen    Schulen  gesanv 
melten  Fällen,  weicheich  mit  einer  sehr 
grofsen  Anzahl  Schüler  beobachtete,  aus- 
gehoben habe,     Beispiele  ohne  Regeln 
sind  oft  unnütz,  und  Regeln  ohne  Bei- 
spiele sind  oft  dunkel  und  haben  weni- 
gen Nutzen,  und  desha  b  bin  ich  über- 
zeugt ,  dafs  wenn  man  genau  den  Plan 
befolgt,    welchen  ich  zur  Behandlung 
und  Heilung  dieser  Krankheitsgattung 

XXX 
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angegeben  habe,  man  sowohl  in  An* 
sehung  der  klinischen  als  chirurgischen 
Behandlung  sehr  leicht  alles  verstehen 
wird,,  was  ich  behauptet  habe,  und  man 
wird  überdem  sehen,  daß  der  Frfolg 
immer  mit  meiner  Vorhersagung  über- 
einstimmen wird,  und  dies  ist  alles,  was 
man  in  der  Heilkunde,  meiner  Meinung 
nach,  versprechen  kann. 

Ich  glaube  nicht ,  dafs  die  berühm- 
testen neuern  Praktiker  diese  Arbeit 
blofs  deswegen,  weil  sie  vielleicht  nichts 
neues  oder  doch  zuwenig  neues  in  dem- 
selben finden,  für  unnütz  halten  wer- 
den. Die  Richtigkeit  ihres  Urtheils  in 
der  Bestimmung  der  Krankheiten,  so 
wie  die  Würdigung  einer  jeden  einzel- 
nen Operation,  die  häufigen  Gelegen- 
heiten ,  welche  sie  am  Krankenbette  ge- 
habt haben ,  die  vielen  einzelnen  Mittel 

und 
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und  Operationsmethoden  zu  prüfen,  ha- 
ben ihnen  ohne  Zweifel  eben  wie  mir 
Gelegenheit  gegeben  ihre  Praxis  auf  fe- 
ste Grundsätze  zu  bauen,,  und  das  beste 
und  nützlichste  in  diesem  Theile  der 
praktischen  Chirurgie  auszuwählen  und 
zu  bestimmen.  Dies  ist  aber  nicht  der 
Fall  mit  der  studierenden  Jugend;  Die- 
se tritt  in  eine  Laufbahn  ,  wo  sie  eines 
getreuen  Wegweisers  bedarf  ,  um  sich 
nicht  durch  täuschende  Versprechungen 
der  einen  Parthey  oder  durch  die  Uni- 
versalmittel der  andern  Parthey,  welche 
einige  besondere  Fälle  sogleich  zur  alt- 
gemeinen Regel  erheben  wollen,  da  sie 
doch  nur  auf  Theorie  und  einzelne  Fälle 
gegründet  sind,  hintergehen  zu  lassen. 

Ich  mufs  jedoch  noch  angeben,  dafs 
ich  bey  Ausarbeitung  dieses  Buchs  kei- 
nesweges  den  Endzweck  hatte ,  hierei- 
ne 
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ne  vollständige  Abhandlung  über  Augen- 
krankheiten zu  liefern,  sondern  ich  will 
|>lofs  von  den  Hauptkrankheiten  dieses 
Theils  sprechen ,  die  ich  zu  wiederhol- 
tenmalen  mit  einer  ängstlichen  Genau- 
igkeit beobachtet  habe ,  weil  auch  eini- 
ge darunter  sind ,  die  ich  nie  gesehen 
habe ,  z.  B.  der  Vorfall  des  Auges  durch 
<?ine  äuPsere  Ursache,  das  f:yterauge  oh- 
ne vorausgegangene  merkliche  Entzün- 
dung der  innern  Häute  des  Auges,  oder 
wie  man  es  gewöhnlich  nennt  hypopi- 
um  per  metastasin,  und  die  Vereini- 
gung der  innern  Haut  der  Augenlieder 
mit  dem  Augapfel. 

Ich  habe  die  angebohrne  oder  entstan- 
dene Verwachsung  der  Augenlieder  un- 
tereinander mit  keinem  Worte  erwähnt, 
ich  habe  gleichfalls  die  Biutgeschwüre 
$er  Augenlieder ,    die  Wunden    mit 

Tren- 
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Trennung  des  Knorpels  der  Augenlie- 
der und  das  Eindringen  fremder  Körper 
2wischen  die  Augenlieder  oder  in  den 
Augapfel  übergangen,  weil  sie  ihrer  Ein- 
fachheit wegen  keine  Untersuchung  zu- 
lassen ,  und  weil  sie  schön  von  mehrern 
Schriftstellern,  welche  darüber  ge- 
schrieben haben,  eben  so  deutlich  als 
vollständig  auseinandergesetzt  sind. 

Man  wird  ferner  noch  bemerken, 
dafs  ich  oft  Krankheiten  in  einem  und 
demselben  Kapitel  zusammengestellt  ha- 
be, welche,  obgleich  sie  von  andern 
Schriftstellern  einzeln  und  getrennt  ab- 
gehandelt wurden,  doch  eigentlich  nicht 
wesentlich  von  einander  verschieden 
sind ,  und  welche  ungeachtet  der  ver- 
schiedenen Benennungen,  welche  man 
ihnen  beygelegt  hat ,  doch  auf  einer* 
ley  Weise  mit  denselben  Mitteln  oder 

Ope< 
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Operationen  behandelt  werden  müsset). 
Was  die  künstliche  Pupille  anbe* 
tritft,  so  habe  ich  mich  auf  den  einzigen 
Fall  der  von  selbst  verengerten  oder  ver- 
wachsenen Pupille  eingeschränkt ,  wel- 
che nach  heftigen  innerlichen  Entzün- 
dungen statt  findet,  die  gewöhnlich 
nach  der  Niederdrückung  oder  Auszie- 
hung des  grauen  Staars  entstehen,  und 
Ich  habe  sie  nur  darum  gemacht,  weil 
mich  die  Erfahrung  noch  nicht  hinläng- 
lich über  die  Art  und  Weise  unterrich- 
tet hätte,  wie  man  unter  andern  Um^ 
ständen  die  Verengerung  der  Pupille  zu 
behandeln  habe* 

Dasselbe  ist  der  Fall  mit  dem  Kreb- 
se am  Auge  und  ich  habe  mich  deshalb 
in  kein  genaues  Detail  eingelassen,  weil 
ich  nur  zwey  Falle  dieser  Art  gesehen 
habe,  welche  mir  die  schon  bekannte 

Un- 
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Unzulänglichkeit  der  Exstirpation   des 
Augapfels  beweisen,    wenn  der  Krebs 
sich  schon  etwas  über  den  x^ugapfel  in 
die  angränzenden  Theile  verbreitet  hat* 
Die  erste  Geschichte  betrifft  ein  Kind 
von  13  Jahren,   welches  übrigens  eine 
gesunde  Constitution  hatte  und  ziemlich 
gesund   schien ,    die  scirrhöse  Verhär- 
tung, welche  schon  aus  der  Augenhöh- 
le herausgetreten  war,   war  von  einer 
ähnlichen  szirrhösen  Geschwulst  beglei- 
tet, wrelche  am  innern  Winkel  der  Au- 
genbraunen und  der  Nasenwurzel  gele- 
gen war.     Ich  exstirpirte  das  Auge  und 
nahm  alle  Verhärtungen  mit  der  gröfs- 
ten  Sorgfalt  weg,  trennte  auch  das  gan- 
ze Zellgewebe  der  Augenhöhle,  welches 
schon  angegriffen  war ,  und  zu  gleicher 
Zeit  die  Geschwulst  der  Augenbraunen 
los.     Die  Fortschritte  zur  Heilung  er- 
folgten ziemlich  regelmässig,    bis  zur 

voll- 


XL  Vx>rre<l£, 

vollkommenen  Vcrn^rbung.  Das  Kind 
war  aus  Cremona  und  kehrte  dann  zu 
seinen  Eltern  zurück,  doch  kam  es  nach 
einigen  Monaten  mit  neuen  harten  Kno- 
ten im  Zellgewebe  der  Augenbraunen 
zurück  ,  welche  sich  auf  derselben  Sei- 
te befanden,  welche  schon  operirt  war> 
und  die  bald  in  schwammiehte  Aus- 
wüchse ausarteten,  welche  sieh  im 
Grunde  der  Augenhöhle  erhaben.  Die- 
ser Unglückliche  litt  an  beständigen 
Kopfschmerzen,  er  verfiel  in  ein  abzeh- 
rendes Fieber,  und  es  stellten  sich  all  ge- 
meine Gonvulsionen  ein,  welche  ihn 
bald  tödteten.  Zum  zweytenmal  beob- 
achtete ich  diese  Krankheit  an  einem 
Mann  von  50  Jahren ,  der  sonst  in  aller 
H  nsicht  robust  und  gesund  war»  Ein 
schwammichter  Krebs  nahm  die  ganze 
Augenhöhle  ein  und  verbreitete  sich  an 
einem  Theil  des  obern  Augenliedes  i 

ich 
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ich  trennte  das  Augenlied  so  genau  als 
möglich  am  obern  Rande  der  Wölbung 
der  Augenhöhle,  wo  dasselbe  dann  ganz 
gesund  zu  seyn  schien  und  exstirpirte 
den  Augapfel  mit  allem  dem,  was  wei- 
ter in  der  Augenhöhle  enthalten  war. 
Die  Behandlung  schien  bis  zum  vierzig- 
sten Tage  einen  guten  Erfolg  zu  haben, 
denn  die  Narbe  vergröfserte  sich  fort- 
dauernd vom  Umfang  bis  in  den  Grund 
der  Augenhöhle,  Mitten  unter  den 
günstigsten  Aussichten  blieb  jedoch  die 
Wunde  stehen,  man  sah  schwammich* 
te  Auswüchse ,  welche  sich  ganz  deut- 
lich an  verschiedenen  Stellen  der  Au- 
genhöhlen zeigten,  ich  versuchte  ver* 
gebens ,  sie  mit  Sabinenpulver  und  Aetz- 
stein  wegzubekzen.  Der  Kranke  be- 
klagte sich  über  heftige  Kopfschmerzen, 
bekam  ein  Nervenfieber,  verlor  den 
Gebrauch,  seiner  Sinne  und  starb* 

Zum 
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Zum  grofsen  Nutzen  für  Studio« 
rende  glaubte  ich  diesen  Beobachtung 
gen  drey  Abbildungen  hinzufügen  zu 
müssen,    von   denen  die  erste   die 
...Thränsnwege     und     vorzüglich    den 
Thränensack    in     seiner     natürlichen 
Gröfse  und  Ausdehnung  zeigt,    denn 
da    es   zur    glücklichen   Heilung    der 
Thränenfistel    nothwendig     ist,     den 
Thränensack  in  seiner   ganzen  Länge 
nach,    hinreichend  unterhalb  der  Seh- 
ne   des    Schliefsmuskels    des    Auges 
£  musculus    orbicularis    palpebrarum  ) 
zu  öffnen,    und  den  Einschnitt  genau 
nach  der  Richtung  der  Axe   des  Sak- 
kes  zu   machen,    so  ist   eine  genaue 
und  bestimmte  Kenntnifs  aller  dieser 
Theile   und  ihrer   Lage  für  den  jun- 
gen Wundarzt  sehr  wichtig.     Die  Ab- 
bildungen,    die   wir   hierüber    haben, 
geben  nur  unvollständige  und  schwan- 
ken.. 
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kende  Begriffe  über  diesen  Gegen- 
stand, denn  es  sind  gewöhnlich  nur 
Abschnitte  des  Gesichts,  welche  die 
Thränenw^ege  ganz  aufser  Verbindung 
mit  den  benachbarten  Theilen  und 
dem  übrigen  Kopfe  zeigen.  Die  zwey- 
te  Tafel  zeigt  einige  Augenkrankhei- 
ten, welche,  wie  es  mir  scheint, 
bis  jetzt  noch  nicht  deutlich  genug 
gezeichnet  waren,.  Die  dritte  stellt 
die  Instrumente  dar,  welche  in  Ver- 
bindung ' mit  den  von  Anel  angege- 
benen, und  einem  gewöhnlichen  chi- 
rurgischem Bindezeuge  zur  Behand- 
lung aller  Augenkrankheiten  vollkom- 
men hinreichen. 


Da  ich  überzeugt  bin,  dafs  mei- 
ne Arbeit  für  junge  Wundaerzte  nütz- 
lich und  vorteilhaft  seyn  wird,    für 

weN 


welche  ich  sie  besonders  bestimmt 
habe,  so  habe  ich  den  Entschlufs  ge- 
fafst,  nach  und  nach  die  wichtigsten 
und  interessantesten  Beobachtungen, 
welche  ich  in  den  übrigen  Theilen 
der  Chirurgie  gemacht  habe,  mit 
dem  zweckmäfsigsten  Heilverfahren 
anzugeben. 


mmm 
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Beobachtungen  und  Erfahrungen 


über    die    wichtigsten   Krankheiten 


dieses  Orcans. 


EVstes   Käfiird. 


U^ber  deneyterartigenFlufs   der  Augen« 
lieder  und  die  T h r ä n e u f i s t e  1,     . 


Unter  den  Wundärzten  ht  der  Begriff  von 
Thränenfistel  im  Allgemeinen  so  festgefetzt, 
dafs ,  wenn  man  den  Raum  zwischen  der  Nase 
und  dem  innern  Augenwinkel  zusammendrückt, 
aus  den  Thränenpuncten  eine  mit  Thränen  ver- 
mischte ,  viscide ,  körnichte ,  gelblichte  und  ey. 
terähnliche  Materie  ausfliefst.  Dieser  characte- 
ristische  Begriff  einer  Tränenfistel  wurde  wenig 

A  oder 


oder  gar  nicht  bemerkungswerth  seyn ,  wenn 
man  nur  den  Mangel  an  Genauigkeit  im  Aus- 
drucke" berücksichtigte ,  und  wenn  die  Diagno- 
sis  und  Behandlung  der  Krankheit  dadurch  nicht 
abgeändert  würden.  Da  aber  die  Benennung 
Fistel,  in  Hinsicht  auf  die  Krankheit ,  von 
der  die  Rede  ist,  ein  wirklicher  Fehler  ist, 
durch  welchen  die  jungen  Wundärzte  getäuscht 
werden ,  und  von  dem  rechten  Wege  zur  Er« 
kenntnifs  dieser  Krankheit 'abgeleitet  werden 
können  *  so  dafs  sie  die^lbe  dann  nicht  genau 
von  den  andern  Krankheiten  der  Thrän^nwege 
unterscheiden  und  also  auch  nicht  die  wirksam- 
fite Behandlung  wählen  können >  so  halte  ich 
es  für  nothwendig,  den  Unterschied  zwischen 
diesen  beyden  KrankheitJgättungen  ganz  genau 
•zu  bestimmen*  Den  eytt?  r  a  xti  gen  Flufs 
der  Augenlieder  nenne  ich  denjenigen 
widernatürlichen  Zustand,  der  Thränenvvege,  in 
welchen,  bey  der  Zusammendrückung  des  übri- 
gens in  allen  Theiien  ganz  gesunden  Sacks  aus 
den  Thränenpuncten  die  viscide,  körnichte  und 
eyterähnliihe  Materie  ausfliegst ,  welche  jedoch 
nicht  wirkliches  Eyter  ist f  und  Thränehfi- 
st  el  ist  die  Krankheit»  in  welcher  der  Thrä* 
nensack  nicht  allein  widernatürlich  ausgedehnt 
und  inwendig  geschwürig  und  schwanumcht 
ist,  sondern  auch  noch  äufserlich  eine  Oeff- 
nung  zeigt,  welche  mit  Beinfrafs  des  oisis 
unguis  verbunden  ist* 

Im 
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fm  Thräiiensacke  darf  man  nicht ,  wie  e§ 
die  meisten  über  diesen  Gegenstand  wenig  un* 
terrichteten  Wundärzte  glauben ,  die  Quelle 
des  gröfsten  Theils  dieser  visciden ,  gelblichen, 
körnichten  und  mit  Thränen  vermischten  Flüs* 
sigkeit  suchen,  dieselbe  geht  durch  die  Thrä* 
nenpuncte  in  die  Höhle  des  Thränensacks,  aus 
welchen  sie  dann  wieder  ausfliefst  und  sich  an 
den  Augenliedern  und  an  der  Oberfläche  des 
Auges  zeigt,  sobald  man  den  nach  und 
nach  ganz  angefüllten  Thränensack  zusam- 
mendrückt* Die  Quelle  ist  in  der  innern  Haut 
der  Augenlieder,  und  vorzüglich  des  untern, 
längst  dem  Knorpel  (tarsus)  derselben  und  vor- 
züglich aufserdem  in  den  Meibomschen  Drüsen, 
deren  aussondernde  Thätigkeit  durch  diese 
Krankheit,  theils  durch  die  grofse  Menge  die- 
ser fettigen  *  körnichten  gelblichen  Flüfsigkeit* 
theils  durch  die  scharfe,  reitzende  Beschaffen- 
heit  des  von  diesen  Drüsen  selbst  ausgesonder- 
ten Stoffes  verändert  wird* 

Eine  solche  Unordnung  in  der  Secretion  de? 
Fettdrüsen ,  welche  längst  dem  Knorpel  oder 
der  Knorpelplatte  (Hildebrandt)  liegen,  wird 
meistens  durch  den  rheumatischen  Zuflufs  der 
Säfte,  durch  fcrophulöse  Beschaffenheit ,  Blat- 
ternmetastasen und  durch  unbedachtsam  zurük- 
getriebene  Ausschlagskrankheiten  verursacht* 
Uebexdem   hat   auch  die  innere  Membran  der 
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Augenlieder  an  der  kranken  Seite  nicht  mehr 
dieselbe  aussondernde  Kraft,  sie  sondert  eine 
schleimartige  Feuchtigkeit  aiife  ,  welche  in  Ver- 
bindung mit  dem  fettigen  Stoffe,  welchen  die 
Meibomischen  Drüsen  absondern  ,  viel  dazu  bei- 
trägt., die  Menge  der  visciden  Flüfsigkeit  zu 
vermehren,  welche  sich  in  diesen  Fällen  über 
das  Auge  selbst  und  über  die  Augenlieder  ver- 
breitet.*) 

Um  sich  Von  der  Wahrheit  dieser  Thatsache 
zu  überzeugen,  kömmt  es  nur  darauf  an,  die 
kranken  Augenlieder  umzukehren.  Dies  gilt 
Vorzüglich  von  dem  untern ,  wenn  man  dassel- 
be an  der  Seite  umwendet ,  wo  man  durch  ei- 
nen Druck  auf  den  Sack  die  eyterähnliche  Flüs- 
sigkeit ausdrückt,  und  man  braucht  zur  grös- 
sern Ueberzeugung  nur  das  Augenlied  des  ge* 
sunden  Auges  mit  dem  kranken  zu  vergleichen» 
Folgende  Bemerkungen  habe  ich  in  solchen  Fäl- 
len fast  beständig  an  dem  kranken  Auge  gemacht : 
die  innere  Membran  ist  röther  als  im  gewöhn- 
lichen Zustande ,  sie  ist  gleichsam  der  ganzen 
Länge  des  Knorpels  nach  sammtartig,  und  auf 
der  Oberfläche  sieht  man  eine  Menge  variköser 
Gefyfse,  die  Meibomschen  Drüsen  sind  erhabe- 
ner und  angeschwollen ,    und  oft  scheinen  sie, 

wenn 

*5  Rudolph  Nehrens  nennt  diese  Krankheit 
Epiphora  sebacea»  £Man  sehe  Hall  et'  s  An* 
merkungen  zu  Boerhaave/s  Aphorismen} 


«**.  ..*..*.•  ><+<• 


Wenn  man  sie  mit  dem  Vergröfserungsglase  un- 
tersucht» geschwürig:.  Auf  der  gesunden  Sei- 
te ist  diese  Membran  blafsroth  und  durchaus 
glatt,  der  freystehende  Rand  ist  nicht  unge- 
wöhnlich angeschwollen,  man  sieht  keine  an- 
geschwollenen Gefäfse  und  auch  die  Meibom* 
sehen  Drüsen  sind  ganz  im  gesunden  Zustande* 

Die  innere  Membran  der  Augenlieder ,  die 
an  ihrer  ganzen  Oberfläche  so  sammtartig  ist* 
wird  also,  in  diesem  Zustande,  das  Abson- 
derungsorgan für  eine  ungewöhnliche  Menge 
Flüfsigkeit,  welche  eine  viseide  Lymphe  ist, 
die,  wie  man  sagt,  mit  dem  fettartigen  Stoffe 
vermischt  ist,  welehervon  den  Meibomschen 
Drüsen  in  grofser  Menge  abgesondert  wird,  und 
mit  diesem  Stoffe  die  viseide  zähe  Masse  ausmacht, 
welche  die  Augenlieder  überzieht,  und  welche 
von  da  durch  die  Thränenpunkte  nach  und  nach 
in  den  Thränensack  fliefst,  welchen  sie  anfüllt» 
und  oft  sehr  beträchtlich  ausdehnt. 

Drückt  man  aber  den  Sack  wirklich  defs* 
halb  zusammen,  um  diese  eyterähnhehe  Mate- 
rie auszuleeren?  Wäscht  man  das  Auge  und 
die  ganze  innere  Fläche  der  Augenlieder,  so 
dafs  kein  Atom  dieses  glutinösen  Stoffs  zurück- 
bleibt, den  man  wieder  durch  die  Thränen- 
punete  herausgedrückt  hat  ?  Und  wenn  man 
nach  ainer  halben  Stunde  dann  die  Augenlieder 

wieder 


wieder  nach  aufsen  umwendet ,    so  findet  man 
ihre   innere  Fläche  aufs  neue,   vorzüglich  am 
untern  Augenliede ,   mit  einer  fettigen ,    oelig- 
ten,  schleimigten  Feuchtigkeit,  von  einer  gelb" 
liehen  Farbe  überzogen.     Wird  man  behaupten, 
dafs  diese  Materie   aus  dem  Thränensacke  ins 
Auge  geflofsen  sey  ?    Hat  sie  sich  nicht  vielmehr 
zwischen  dem  Augapfel  und  den  Augenliedern 
wieder  erzeugt?     Ist  sie  nicht  von  der  innern 
zottigen  Haut  der  Augenlieder,    und   von  den 
Meibomschen  Drüsen  wieder  erzeugt?     Ich  bin 
hiervon  ganz  gewifs  überzeugt.     Die  Gattung 
des   iripperartigen  Ausflufses    der  Augenlieder, 
Welche  durch  das  unvorsichtige  Reiben  der  Au- 
genlieder mit  dem  Trippergift  beschmuzter  Fin- 
ger hervorgebracht  wird,    beweifst  uns  unwi- 
derleglich, dafs  die  innere  Membran  der  Augen* 
lieder,   .wenn   sie  schwammicht    Qder   zotticht 
wird,    ihre  gewöhnliche  Thätigkeit  ändert  und 
Jn  ein  schleim  absonderndes  Organ   verwandelt 
wird.      In  diesem   Falle  entzünden  sich  zuerst 
das    Auge    und    die    Augenlieder ,      nachher 
schwillt  die  innere  Membran  an,    sie  wird  zot- 
tig oder  sammtartig,    sondern   nach  und  nach 
eine  viscide  gelbliche  Flüfsigkeit  ab,    welche 
sehr  viel  Aehnlichkeit  mit  dem  aus  der  Harn- 
.röhre  ausfliefsenden   Tripperftoffe  hat.      Doch 
sondern  in  dieser  Gattung  des  eyterähnlichcn 
Flufses  der  Augenlieder,   welche  man  gewöhn- 
lich in  4er  Praxis  antrifft,  die  innere  Haut  der 

Au-- 
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Augenlieder  und  dieMeibomschen  Schleimdrüsen 
nicht  so   viel    Flüfsigkeit   ab  ,     als    beym    Au- 
gentripper,   auch  zeigen  sich  vorher  bey  wei- 
tem nicht  so  viele  Symptome  einer  so  heftigen 
Augenentzündung,    gewöhnlich  geschieht  diese 
Absonderung  langsam  ,     und  so  wie  die  viscide 
Flüfsigkeit  aus  den  angegebenen   Quellen  ent* 
steht,    so  verbreitet  sie  sich  über  das  Auge  zwi- 
schen den  Augenliedern  und  vorzüglich  auf  den 
Rand  derselben ,    und  durch  die  Thränenpuncte 
geht  sie  in  den  Thr  nensack  über,    in  welchem 
sie  bleibt,   bis  sie  durch  einen  plötzlichen  Druck 
wieder  aus  demselben  hervorquillt» 

Zuletzt  ist  zum  Beweise,   dafs  der  Thränen- 
sack  an  dieser  Krankheit  keinen  andern  Antheil 
hat,   als  dafs  er  mit  den  Thränen  die  eyterähn- 
liche  Flüfsigkeit  aufnimmt ,  welche  die  kranken 
Augenlieder  aussondern,  diese  Beobachtung  hin- 
reichend ,    dafs  wenn  durch  Zufall   oder  durch 
die  angewendeten  Heilmittel  diese   kränkhafte 
Aussonderung  vermindert  oder  unterdrückt  wird* 
der  Thr  nensack  sehr  wenig  von  diesem  visci- 
den  Stoffe  aufnimmt,   so  dafs  beym  Drucke  we- 
nig oder  gar  nichts  herausquillt*      Steigt  nun 
wirklich  die  Krankheit  auf  einen  hohen  Grad, 
entsteht  z.  B.  eine  rosenartige  Entzündung  im 
Gesichte ,   so  folgt  darauf,    wie  bey  allen  Ent- 
zündungen,  eine  Unterdrückung  aller  Absonde- 
rungen ,    und  im  Thränensacke  ist  alsdann  die- 
se eyterähnliche  Materie  enthalten*       Nimmt 

die 
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die  Entzündung  wieder  ab,  so  sieht  man  die* 
se  Aussonderung  an  der  innern  Haut  der  Au- 
genlieder und  aus  den  Meibomischen  Drusen 
wieder  aufs  neue  erscheinen.  Ich  habe  mich 
sehr  oft  überzeugt,  dafs  diese  Abwechselung 
gleichfalls  statt  findet'«  wenn  eine  Entzündung 
durch  die  Kunst  vcranlafst  wird,  indem  man 
zwischen  die  AugenLieder  und  den  Augapfel  eine 
sehr  reitzende  Substanz  bringt,  und  ich  habe 
gleichfalls  beständig  gefunden,  dafs  es  zur  ra- 
dicalen  Heilung  dieses  eyterartigen  Flufses  der 
Augenbraunen  hinreichend  war,  den  Fehler  in 
Ansehung  der  absondernden  Thätigkeit  der  in- 
nern Fläche  der  Augenlieder  und  der  längst  dem 
Knorpel  liegenden  Drüsen  schicklich  zu  ver- 
hefsern. 

Wenn  man  jedoch  glauben  möchte,  dafs 
die  innere  Fläche  des  Thränensacks  mehr  als 
die  Augenlieder  die  Quelle  dieser  eyterartigen, 
kornichten ,  gelblichen  Materie  seyn  möchte, 
so  wird  er  gewif$  seine  Meinung  ändern,  wenn 
er  bedenkt ,  dafs  die  innere  Haut  des  Thränen- 
sacks eine  Fortsetzung  der  Haut  Stirnhöhlen  und 
der  sintfs  ethmoidales  ist.  Diese  zarte  dünne 
Membran,  die  durchaus  keine  Fettdrüsen  hat» 
kann  wohl  eine  schleimichre,  aber  keine  fettig, 
te,  schmierige  oder  mit  der  Eyterähnlichen 
Materie,  die  bei  dieser  Krankheit  den  ganzen 
Augapfel  bedeckt,  übereinkommende  Feuch- 
tigkeit absondern*  Ich  will  damit  nicht  behau- 
pten, 
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pten,  dafs  sich  mit  dieser  eyterahnlichen  Materie, 
welche  sich  durch  die  Thränenpunkte  in  dem 
Thranensack  anhäuft,  durchaus  keine  von  dieser 
Membran  abgesonderte  Feuchtigkeit  vermischt 
habe,  sollte  dies  aber  hinreichend  seyn,  zu  behau- 
pten, dafs  die  innere  Haufc  des  Thränensacks  als 
ursprüngliches  Absonderungsorgan  dieser  Feuch- 
tigkeit anzusehen  sey? 

Daher  sieht  man,  wenn  die  innere  Haut  der 
Augenlieder  und  die  Meibomschen  Schleimdrü- 
sen der  vorzügliche  Sitz  dieser  Krankheit  ist ,  iii 
"welchen  Irrthum  diejenigen  verfallen,  welche 
diese  Krankheit  mit  der  T  h  r  ä  n  e  n  f  i  s  t  e  I  selbst 
verwechseln,  und  welche  Fehler  sie  in  der  Be- 
handlung des  eyterartigen  Flufses  der  Augen- 
lieder begegnen  rnüfsen ,  indem  sie  Mittel  an. 
Wenden ,  welche  wohl  die  Heilung  eines  Ge- 
schwürs der  innern  Oberflache  des  Thränen- 
sacks bewirken  können,  da  doch  kein  solches 
zugegen  ist,  oder  welche  den  Thränen  in  der 
Nase  einen  Weg  bahnen  können,  indem  sie 
den  Nasenkanal,  den  man  ganz  oder  zum  Theil 
verstopft  glaubte,  denn  in  diesem  Zustande 
kann  man  den  Nasenkanal  im  eigentlichsten 
Sinne  nicht  als  verengert  ansehen,  wenigstens 
steht  diese  Verengerung  in  dem  genauesten  Ver- 
hältnifs  mit  der  Dichtheit  und  Zähigkeit  der  ey- 
terahnlichen Materie,  welche  aus  den  Augen- 
liedern in  die  Nasenhöhlen  übergehen  wollen* 
oder  weil  der  Reitz ,  den  eben  diese  Feuchtig- 
keit 
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Jceit  in  der  Länge  der  Thränenwege  hervor- 
bringt* eine  kleine  Verstopfung  oder  Verenge- 
rung der  innern  Haut  des  Nasenkanals  her- 
vorbringt. 

Um  diese  Materie,  über  welche  man  in  al* 
Jen  Schriften  so  wenig  Licht  verbreitet  findet, 
dafs  man  vielmehr  durch  die  oberflächliche  Be- 
handlung'derselben  mehr  Zweifel  und  verschie- 
dene Meinungen  darüber  erregt  hat,  mit  aller 
möglichen  Deutlichkeit  abzuhandeln,  sey  es 
mir  erlaubt,  vier  Perioden  des  eyterförmigen 
Ausflufses  der  Augenlieder  zu  unterscheiden, 

h  Die  eyterähnüche,  oelichte,  schleimich» 
te,  von  den  Meibomschen  Drüsen  und  der  in- 
nern Fläche  der  Augenlieder  abgesonderte  Feuch- 
tigkeit geht  in  den  Thränensack  über  und  häuft 
sich  in  demselben  an,  sie  geht  aber  mit  grofser 
Leichtigkeit  in  den  Nasenkanal  über,  undfliefst 
gröfstentheils  aus  der  Nase  aus ,  dehnt  auch 
den  Sack  nicht  beträchtlich  aus,  und  wenn 
nian  ihn  zusammendrückt,  so  sondert  sich  nur 
eine  sehr  geringe  Menge  dieses  visciden  Stoffs 
aus, 

IL  Wenn  sich  die  zu  grofse  Anhäufung; 
dieser  Materie  und  die  Verstopfung  der  innern 
Haut  des  Nasenkanals  den  gänzlichen  Ausflufs 
djeser  Materie  hindert  oder  den  Durchgang  durch 
die  Na«e  erschwert,  so  dehnt  sich  nach  eini- 
gen 
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gen  Jahren  der  Thränensack  nach  und  nachbe- 
merklich  aus,  so  dafs  er  seine  natürliche  Ela- 
sticität  verliert  und  eine  ziemlich  hervorragen* 
de  Geschwulst  bildet* 

III,  Die  viscide  Materie  veranlafst  durch  die 
gtföfse  Menge,  durch  die  Consistenz,  die 
Schärfe  und  noch  mehr  durch  die  grofse  Span* 
nung ,  welche  sie  im  Thränensacke  veranlafst, 
eine  Entzündung,  die  Haut  wird  corrodirt, 
geht  in  Eyterung  über,  welche  sich  auch  in 
die  Hautbedeckung  verbreitet,  und  es  entsteht 
endlich  ein  Geschwür  der  Thränen  wege,  welches 
nach  innen  eng  und  nach  aufsen  weit  ist,  aus  wel- 
chem zwischen  dem  innern  Augenwinkel  und  der 
Nase  eine  eyterähnliche  Materie  und  wirkliches 
Eyter  ausfliefst.  Vorzüglich  pafst  auf  diese  dritte 
Periode  die  Benennung  Thränenfistel,  und  das  um 
so  mehr,  wrenn  das  Geschwür  vernachlafsigt 
oder  schlecht  behandelt  ist« 

IV.  Mit  dem  eben  beschriebenen  Zustande 
verbindet  sich  eine  Complication  f  der  Knochen* 
frafs  an  den  Thiänenbeinen  (os  unguis)» 

Wenn  man  Rüksicht  auf  diese  progressive 
Folge  des  eyterartigen  Ausflufses  der  Augenlie- 
der nimmt,  so  bestimmt  man  zugleich  den  Grad 
der  Verschiedenheit  der  zwischen  dieser  Krank- 
heit und  der  Thränenfistel  statt  findet,  so  dafs 
zugleich  "der  wahre  Ursprung  und  die  Ursache 

de* 


12 

<M^4»  ••*»*»'  ••**•» 

der  letztern  bestimmt  wird,  und  da ,  wie  Ich 
eben  gesagt  habe ,  die  erste  und  vorzüglichste 
Ursache  der  Thränenfistel  nicht  im  Thränensacke 
noch  im  Nasenkanale  liegt ,  wie  man  bis  jetzt 
aligemein  geglaubt  hat,  sondern  da  die  Augen- 
lieder durch  ihren  abnormen  Zustand  die  erste 
Veranlafsung  dazu  geben  ,  so  folgtalso  daraus 
unwidersprechlich ,  dafs  eine  jede  Heilmetho- 
de der  Thränenfistel ,  welche  die  Heilung 
des  Geschwürs  des  Thränensacks  und  die  He- 
bung der  Verstopfung  des  Nasenkanals  berük- 
sichtigt,  diese  Krankheit  nicht  auf  immer  heben 
kann ,  es  sey  denn ,  dafs  die  Behandlung  mit 
Mitteln  verbunden  sey ,  welche  die  fehlerhafte 
Secretion  der  Augenlieder  zu  heben  und  zu  ver- 
befsern  im  Stande  sind,  um  eigentlich  die 
Hauptquelle  der  Thränenfistel  gänzlich  zu  heben. 

Was  also  die  Behandlung  des  eyterähnlichen 
Ausflufses  der  Augenlieder  nach  der  Ursache 
defselben  betrifft ,  so  kann  man ,  wenn  die 
Krankheit  noch  im  Anfange  ist ,  und  die  visci« 
de  Feuchtigkeit,  welche  durch  die  Thräiien- 
punete  in  den  Sack  übergeht,  nur  kurze  Zeit 
in  demselben  verweilt,  ohne  ihn  deshalb  merk- 
lich auszudehnen  und  die  Wände  defselben  nach 
aufsen  hervorzutreiben ,  die  Heilung  noch  ohne 
den  Einschnitt  oder  eine  andre  schmerzhafte 
Operation  bewirken.  Der  Heilplan  besteht  in 
diesem  Falle  in  der  Verminderung  der  übermäfsi- 

gen 
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gen  Secretion  der  Meibomschen  Drüsen  und  der 
innern  Haut  der  Augenlieder,  und  man  mufs 
zu  dem  Ende  die  Thränenwege  während  der 
ganzen  Behandlung  fleifsig  waschen ,  damit 
nichts  von  einer  fettigen  >  kürnichten  und  schar- 
fen Feuchtigkeit  daran  kleben  bleibt. 

Stimulirende  und  adstringirende  Mittel  ört- 
lich auf  den  Rand  und  die  innere  Fläche  der 
.Augenlieder,  reinigende  Einspritzungen  an  den 
Thränenwegen»  führen  zu  diesem  Zwecke. 
Das  beste  stimulirende  und  adstringirende  Mit* 
tel  ist  in  diesem  Fall$  die  Janinische  Au- 
gensalbe x),  welche  zuerst  mit  einer  gröfsern 
Dosis  Schweinefett  bereitet  werden  mufs  ,  als 
in  der  Vorschrift  angegeben  ist,  damit  sich 
das  Auge  nach  und  nach  an  die  Wirkung  die- 
ses Reitzmittels  gewöhnt.'  Früh  und  Abends 
mufs  der  Wundarzt  zwischen  die  Augenlieder 
und  dem  Augapfel  nahe  am  innern  Winkel  ei- 
nes Gerstenkorns  grofs  mit  einer  stumpfen 
Sonde  einbringen ,  und  mit  derselben  Salbe  rei- 
be 

7)  ty  Axünglae  porc,  %$  ")  Nachdem  da«  Schwei- 

Tutiae  ppt.  I  *<&*   zd    drey,     v€5- 

r^    Z"  i  scmeoenen    malen     in 

Bol.  Armen,  aä  DJ1  f  frischem  Kosenwasser 
Merc.  praecip,  alb.  Jj  I  ausgewaschen  ist,  ver- 
M,  D,  J  mischt  man  die  andern 

vorher  ganz  fein  gepulverten  Arzneyert  genau  mit 
demselben  in  einem  Glasmörrel.    C  Janin's  Schrift«) 
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he  man  den  Rand  der  Augenlieder*  Man  lafsfc 
dann  das  Auge  schliefsen  und  es  gelinde  reiben, 
wodurch  die  Salbe  dann  .zerfliest  und  sich  über 
die  ganze  Oberfläche  des  Auges  verbreitet. 
Dann  bedeckt  man  das  Auge  mit  einem  Plüma- 
ceau  und  einer  Binde  und  läfst  es  zwey  Stun- 
den lang  geschlossen  und  verbunden*  Dann 
\  ischt  man  das  ganze  Auge  mit  frischem  Was* 
ser  ab ,  und  der  Kranke  tröpfelt  drey  bis  vier- 
mal des  Tages  ein  Augenwasser  aus  vier  Unzen 
Aq.  plantagin,  fünf  Gran  Vitriol  und  einer  hal* 
ben  Unze  Mucil.  sem.  Cydon*  ein. 

Wenn  aufser  dem  kränkhaften  Zustande  der 
Meibomschen  Drüsen  und  der  rauhen  Beschaf- 
fenheit der  innern  Fläche  der  Augenlieder  sich 
noch  kleine  Excoriationen  am  Rande  der  Au- 
genlieder zeigen,  so  wird  es  sehr  vörtheilhaft 
seyn ,  zu  gleicher  Zeit  das  Unguent*  citr* 
Pharm*  Edinburgh  auzuwenden,  von  dem  man 
etwas  in  einem  Gefafse  erwärmt,  wo  es  denn 
wie  Oel  zergeht*  dann  bringt  man  mit  der  Fin- 
gerspitze etwas  an  den  Rand  der  Augenlieder 
und  wiederholt  dies  jeden  Abend  vor  Schlafen- 
gehn.  Wenn  dies  Mittel  nicht  hinreichend  ist, 
so  Aufs  man  nach  St.  Pres  Vorschrift,  sich 
des  Hölleinsteins  bedienen,  mit  dem  man  über 
den  ganzen  Rand  des  Augenliedes  wegfährt, 
und  das  Auge  dann  mit  frischer  Milch  abwäscht. 


Um 
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Um  endlich  die  Thräneriwege  so  viel  wie 
möglich  rein  zu  erhalten,  mufs  der  Wundarzt, 
ehe  er  sich  adstringirender  und  stimulirender 
Mittel  bedient,  die  kleine  Anel'sche  Spritze 
gebrauchen  und  früh  und  Abends  durch  die 
Thränenpunctedas  Aq,  Plantagin.  mit  ein  wenig 
Weingeist  vermischt  einspritzen,  und  man  mufs 
die  Einspritzungen  po  oft  wiederhohlen ,  bis 
man  sich  gewifs  überzeugt  hat,  dafs  das  Was- 
ser durch  die  Thränenpuncte  in  die  Nase  über- 
gegangen ist» 

Die  Erscheinungen,  welche  man  gewöhn- 
lich wahrend  der  Behandlung  des  ersten  Stu- 
diums des  eyterartigen  Fluges  der  Augenlieder 
\*  uhrnimmt,  sind  die  folgenden :  In  den  ersten  Ta* 
gen  ist  die  Absonderung  des  visciden  ey  terförmt- 
gen  Ausflufses  reichlicher,  als  vorher,  wrenn  näm- 
lich der  durch  die  Augensalbe  hervorgebrachte 
Reitz  nicht  aufserordentlich  grofs  ist ,  so  dafe 
er  die  Augenlieder  entzündet,  *)  Nachher 
werden  nach  und  nach  die  Ränder  der  Augen- 
lieder, da  sie  vorher  angeschwollen  und  stark 
Waren i  weich*  dünne  und  biegsam,  man  be- 
merkt 

2*)  Damit  das  Mittel  seine  gehörige  Wirkung  thue*  ^ 

ist  es  jedoch  nothwendig ,  einen  gewissen  Grad 
von  Reitz  hervorzubringen  >  die  Augenlieder  ein 
wenig  zi  erhitzen  und  wahrend  der  ganzen  Zzit* 
da  man  es  anwendet ,  eine  leichte  Röthe  auf  der 
Conjunctiva  zu  erregen« 
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merkt  dies  gewöhnlich  zuerst  am  untern  Augen, 
liede,  die  Geschwulst  der  Meibomschen  Drü- 
sen nimmt  allmählich  ab,  die  innere  Fläche  der 
Augenlieder  verliert  das  Sammtartige  und 
Schwammichte  an  den  Rändern ,  sie  nimmt 
allmählich  ihre  gewohnte  Glätte  und  natürliche 
Bläfse  wieder  an*  Die  Verminderung  des  eyter- 
artigen  Ausflufses  der  Augenlieder  steht  mit  der 
Schnelligkeit  in  Verhältnifs ,  mit  Welcher  diese 
Erscheinungen  auf  einander  folgen.  Der  visci- 
de  zähe  brockelichte  Ausflufs  verwandelt  sich 
«ach  und  nach  in  einen  dünnern  und  flüfsigern 
Ausßufs,  die  Augenlieder  und  die  Haare  wer- 
den nicht  mehr  damit  überzogen»  Wenn  man 
dann  den  Thränensack  zu  verschiedenenmalen 
zusammendrückt,  so  sieht  man  nur  trübe  Thrä- 
nenaus  dem  Thränensacke  fliefsen,  und  da  sich 
dann  die  Secretion  wieder  wie  im  gesunden  Zu- 
stande zeigt,  erscheint  nichts  von  diesem  alten 
Stoffe,    sondern  blofs  helle  reine  Thränen. 

Sechs  Wochen  sind  hinreichend,  um  alles 
dies  zu  bewirken ,  es  sey  denn ,  dafs  hartnäc- 
kige, mit  einer  schlechten  Constitution  des  Kör- 
pers in  Verbindung  stehende  Ursachen  vorhan- 
den wären.  In  diesem  Falle ,  nimmt  der  Aus- 
flufs aus  den  Augenliedern  gegen  das  Ende  der 
Behandlung  wieder  zu ,  wie  dies  die  Subjecte, 
die  die  Scropheln  im  äufsersten  Grade  haben, 
vorzüglich  zu  Anfang  des  Frühlings    und  des 

Herb- 
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Herbstes  beweisen,  dasselbe  gilt  bey  denen,  die 
ungesund  sind,  oder  iii  deren  Augen  sich  ei- 
ne metasta tische  Blatterschärfe  abgelagert  hat« 
Dann  dauert  die  Behandlung  nothwehdig  länger, 
als  wenn  keine  solche  Complicatlon  vorhanden 
wäre ,  man  erreicht  aber  doch  seinen  Zweck, 
wenn  man  aüfser  den  topischen  Mitteln,  deren 
ich  Erwähnung  gethan  habe ,  noch  ein  Haarseil 
im  Nacken  legt  und  innerlich  diejenigen  Mittel 
verordnet,  die  zur  Bekämpfung  der  herrschen* 
den  Krankheit  angewendet  werden  können* 
Ueber  diese  Mittel  wird  mit  weiterm  in  dem  Ca* 
pitel  von  der  Augenentzündung  die  Rede  seyn. 

Nach  Auseinandersetzung  diese'r  Grundsätze 
in  Hinsicht  auf  die  Erkenntnifs  und  Kur  des  er* 
sten  Zeitraums  des  eyterartigen  Flufses  der  Au- 
genlieder kann  man  den  Werth  dessen,  was 
Fabricius  Hildanus  (Obs*  XIX  cent.  4) 
erzählt,  genau  bestimmen*  Dieser  Beobachter 
hat  innerhalb  vier  Monaten  mit  Hülfe  eines  in 
den  Nacken  gelegten  Haarseils  und  häufiger 
Einspritzungen  eines  den  Umständen  angemes- 
senen Augenwassers  eine  Dame  von  ungefähr 
go  Jahren  geheilt,  die  seit  zwey  Jahren  eine 
Thräuenfistel  hatte»  Allem  Anscheine  nach  war 
dies  blofs  ein  evterartiger  Ausflufs  der  Augen- 
lieder ,  der  noch,  ungeachtet  seiher  langen  Dali- 
er sich  in  seinem  ersten  Zustande  befand :  die 
im^  Nacken  gemachte  Ableitung  und  die  Wirkung 

h  de* 
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des  wahrscheinlich  adstringirenden  Augenwa$ 
sers  reichten  hier  hin,  den  Ausflufs  aus  den 
Augenliedern  zu  hemmen;  das  Auge  hörte  auf 
unrein  zu  seyn ,  und  die  verstopften  Thräneii- 
%vege  waren  wieder  frey.  Sowohl  die  altern 
als  die  neuern  Schriftsteller  über  Augenkrank, 
heiten  haben  uns  sehr  viele  Fälle  dieser  Art  auf- 
behalten -.  obgleich  sie  alle  für  wirkliche  Thrä^ 
nenfisteln  hielten.  s) 


Da  man  im  Anfange  dieser  Krankheit  keineiv 
Schmerz  empfindet,  da  die  Haut  zwischen  der 
Nase  und  dem  tnnern  Augenwinkel  nicht  gleich 
aufschwillt,  da  man  nur  einen  sehr  geringem 
Ausflufs  von  Thränen  am  Tage  Wahrnimmt, 
und  da  während  der  Nacht  die  Augenlieder  nur 
gelind  zusammenkleben.,  da  überdem  der  Aus* 
flufs  der  Thränen  vollends  unbeträchtlich  ist, 
wenn  die  Kranken  von  Zeit  zu  Zeit  den  in* 
Hern  Augenwinkel  drücken,  und  so  alle  im 
Thränensacke  enthaltene  eyterartige  Materie 
ausleeren ,  so  ist  es  oft  der  Fall ,  dafs  Arme, 
bisweilen  auch  reichere  Personen  sich  nicht 
deshalb  beunruhigen,  und  erst  dann  beym 
Wundarzt  Hülfe  suchen ,    wenn  die  zweyte  Pe* 

riode 

s 5  Pott  sagt:  Ich  habe  sehr  oft  gesehn»  dafö 
anfangende  Thränenfisreln  mittelst  einer  guten  in- 
nerlichen Behandlung  in  Verbindung  mit  einem 
Augen w«sser  aus  Vitriol  geheilt  wurden*  QObs* 
on  che  Fistul*  läaO 
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riode  der  Krankheit  anfängt,  dies  ist  zu  der 
Zeit,  wenn  die  Ausdehnung  und  Anschwellung 
äes  Thranensacks  nicht  mehr  zu  verkennen  ist> 
Aufset  den  örtlichen  Mitteln,  welche  ich  ange- 
geben habe ,  kann  man  die  Heilung  nur  durch 
'Chirurgische  Hülfe  bewirken* 

Hat  der  eyterartige  Ausflufs  der  Augenlie-* 
der  aber  die  zweyte  Periode  erreicht,    ich  mei- 
ne,   wenn  die  viicide  Materie  der  Augenlieder 
wirklich  den  Thränensack  ausgedehnt  hat,    so 
dafs  er  eine  Geschwulst  bildet ,    so  darf  man 
nicht  glauben,     dafs  die  Erfüllung  der  ersten 
Heilanzeige \    welche  sich  dem  Wundarzte  dar- 
bietet, und  welche  allezeit  in  der  Verbesserung 
der  krankhaften  Secretiön  besteht ,    zur  ganzeii 
Kur  hinreichend  sey ,    denn  der  hinzugekom* 
inene  Fehler,    der  aus  Atonie  entstand  oder  die 
erfolgte    Berstung  und  Zerreifsung   der  Häute 
des  Thranensacks  erfordern  eine  besondere  Hül- 
fe der  Kunst»    Das  Bemühen  und  die  Aufmerk, 
samkeit    des    Praktikers    mufs   gerichtet   seyn 
I  )  auf  die  schwache  Lebenskraft  der  Häute  des 
Sacks,   welche  durch  die  erlittene  Ausdehnung 
veranlafst  worden  ist,    und  wodurch  def  Sack 
am  Ende  geschwürig  worden  ist  ,  welches  stets 
der  Fall  ist ,     wenn   die    benachbarten   Theile 
auch  nur  oberflächlich  entzündet  sind,    2)  dar- 
auf, dafs  ungeachtet  der  gänzlichen  Verschwin« 
düng  der  kranjkhaften  Absonderung  der  Aügen- 

B  i  lie: 
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Heder  der  Sack  doch  sehr  ausgedehnt  bleibt,  da 
die  Thränen  in  demselben  angehäuft  sind,  wor- 
aus denn  noch  eine  fernere  Ausdehnung  und 
Erweiterung  entsteht,  und  die  daraus  entsprin- 
genden Unbequemlichkeiten ,  die  ganz  unver- 
meidlich sind,  sind  ein  beständiges  Ausfliefsen 
der  Thränen» 

Es  ist  evident,  dafs  es  zur  Vermeidung  des 
Thränens  nicht  allein  nothwendig  ist,  dafs  der 
Nasenkanal  in  die  Nasenöffnung  hinreichend 
geöffnet  sey ,  sondern  es  mufs  auch  ein  gewis- 
ses Verhältnifs  zwischen  dem  Durchmesser*  die- 
ses Kanals  und  der  Höhle  des  Thränensacks  seyn, 
wenn  sonst  diese  Höhle  zu  grofs  ist ,  so  verlie- 
ren die  Thränen  bey  dem  Durchgange  durch 
die  Thränenpunkte  viel  von  ihrer  gewöhnlichen 
Schnelligkeit  f  ihr  Lauf  wird  gehemmt ,  sie 
häufen  sich  in  dieser  sehr  grofsen  Höhle  an,  und 
fliefsen  über  das  Auge  zurük  ,  gerade  so  wie 
jede  Flüfsigkeit,  die  durch  «ehr  enge  Röhren 
geleitet  werden,  allemal  sehr  viel  von  der  Schnel- 
ligkeit ihres  Laufes  verlieren ,  wenn  sie  in  ei- 
nen sehr  grofsen  Behälter  fallen ,  das  Gewicht 
der  Thränen  ist  zu  ihrem  Uebergange  in  den 
Nasenkanal  nicht  hinreichend,  sie  müfsen  in 
demselben  Verhältnifse  in  die  Nase  übergehen, 
wie  sie  in  die» Thränenpuncteabsorbirt  werden, 
und  in  den  Thränensack  fliefsen* 


Um 
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Um  diese  Heilanzeige  zu  erfüllen ,    um  den 
Aufenthalt  der  eyterähnlichen  Materie  und  der 
Thränen    in  dem  Thränensacke   zu    verhüten, 
worauf  die  bisherige  Schriftsteller  wirklich  nicht 
genug  geachtet  zu   haben  scheinen,    hat   man 
Bäder  von  einer  Auflösung  von  Alaun  in  Eichen- 
rindeaufgufs  vorgeschlagen,    andre  haben  einen 
steten ,    beständigen  und  lange  Zeit  fortgesetz- 
ten Druck  auf  den  erweiterten  Sack  mittelst  ei- 
ner Art  von  Turniket  empfohlen.     Das  Unzu- 
reichende dieser  Mittel  ist  zu  sehr  erwiesen ,  als 
dafs  ich  sie  hier  noch  genau  untersuchen  sollte* 
Es  ist  kein  wirksamerer  Heilplan  als  der,    dafs 
man  einen  Einschnitt  in  dem  Sacke  macht,  und 
in  demselben  Mktel  anweridet,    durch  welche 
sich  die  Wände  selbst  einander  nähern,   indem 
man  die  Thätigkeit  in  den  Membranen  wieder 
herstellt  und    mittelst   kaustischer   Mittel  ihre 
grofse  Ausdehnung  hebt. 

In  der  zweyten  Periode  des  eyterartigen 
Flufses  der  Augenlieder,  wenn  der  Sack  merk- 
lich ausgedehnt  ist,  kann  man  einzig  und  allein 
durch  die  Operation  eine  Radicalkur  bewirken* 
Der  Kranke  sitzt,  ein  Gehülfe  hält  den  Kopf 
an  seine  Brust ,  der  Wundarzt  die  geschlosse- 
nen Augenlieder  der  kranken  Seite  mitdemZei- 
ge-und  Mittelfinger  der  einen  Hand  gelinde,  in- 
defs  er  mit  der  andern  Hand  mit  einem  geraden 
Bistouri  dicht  an  der  innern  Commissür  der  Au- 
gen- 


genlieder  oberhalb   des  weifslichen  Flecks  der 
Haue ,    welche  die  Sehne  oder  das  Ligament  des 
Musculi  orbicularis  (  Tab-  L  c.  ,)  dreist  einstöst, 
in  den  Thränensack  eindringt,  dann  den  Schnitt 
von   oben  nach  unten  in    derselben   Richtung, 
wie  die  Falte  des  untern  Augenliedes  verlängert, 
so  dafß  der  Schnitt   mit  der  Knochenfurche,  in 
welcher  djer  Sack  liegt,   (Tab.  I4  c.  b.)  corre- 
spondirt.     Man  wird  sich  den  Erfolg  noch  mehr 
sichern,    wenn  der  Wundarzt  mit  beyden Hän- 
den gleich  geübt  ist ,  und  mit  der  rechten  Hand, 
den  linken  Thränensack  und  mit  der  linken  den 
rechten  operirt ,    je  nachdem  das  Uebel  an  der 
einen  oder  andern  Seite  seinen   Sitz  hat,    man, 
niufs  aber  ja  dafür  sorgen,    dafs  die  Spitzedes 
Bistouri  perpendiculär  auf  das  Thränenbein  fallt» 
und;  dafs  es  niemals  schief  von  aufsen  nach  in* 
jien,   zwischen  d<en  Rand  der  Augenhöhle  und 
dem  Augapfel  eindringt, 

Es  ist  vvesentlich ,  dafs  junge  Wundärzte» 
Welche  diese  Operation  unternehmen  müssen, 
sich  strenge  an  meine  Vorschriften  halten,  der 
Fall  mag  beschaffen  seyn  wie  er  will*  Dieser 
Rath  besteht  darinn,  dafs  man  den  Einschnitt 
in  den  Thränerfsack  unmittelbar  oberhalb  des 
weifsen  Flecks  in  der  Haut  anfängt,  den  man 
zwischen  der  Nase  und  dem  innen*,  Augenwin- 
kel bemerkt.  Wirklich  ist  man  bey  den  krank- 
haften Ausdehnungen  der  Wunde  dieses  Sacks 

und 
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tiivd  der  damit  verbundenen  Anschwellung  der 
nahgelegenen  Theile  so  ungewifs  ,    ob  man  in 
den  Saek  eindringt  und  ihn  in  der  gehörigen 
Direction  öffnet,    dafs  selbst  geübte  Anatomen, 
wenn  $ie  diese  Vorschrift  aus  den  Augen  verlie- 
ren,   sich  leicht    verirren  können,     oder  den 
Sack  nicht  so  vortheilhaft  öffnen,    wie  es  ge- 
schehen  könnte.      Unterhalb    dieses    Punktes, 
den  ich  angegeben  habe,    bleibt  die  natürli  he 
Lage  des  Sacks  immer  dieselbe,    die  Ausdeh- 
nung und  Verunstaltung  desselben  magseyn  wie 
sie  will ,    denn  dieser  Theil  wird  durch  die  Seh- 
ne des  Muse*  orbicularis  stark   zurükgehalten* 
Jedesmal  ,    wenn   die    Spitze  des    Bistouri  mit 
Leichtigkeit  in  den  obern  Theil  der  Höhle  des 
Saks  eingedrungen  ist,    kann  man    den  Ein- 
schnitt ohne  Mühe  endigen  ,    indem   man  der 
Richtung   des  untern  Bogens    der   Augenhöhle 
folgt ,    wenn  ja  die  natürliche  Falte  des  untern 
Augenliedes  fehlt,    denn  diese  kann  durch  die 
Anschwellung   des    Sacks    undeutlich   gemacht 
seyn.    Diese  Art  der  Ausübung  ist  um  so  wich- 
tiger für  einen  guten  Erfolg,    da,  wenn  man  an- 
ders verfahrt  und  den  Sack  nicht  seiner  ganzen 
Länge  pach  spaltet,  (Tab.  L  e.  b. )  man  in  die 
Höhle  desselben   nicht  die ,  nöthigen  Mittel  an- 
wenden kann,  unddie  Erfahrung  beweifst,  dafs 
ein  kleiner  Einschnitt     in  den  man  kaum  eine 
Borste  bringen  kann,  oder  eine  Spalte,  die  bis 

in 
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in  die  Nasenhohle  herabgeht ,    nie  zur  Erfül- 
lung der  Heilanzeige  hinreichend  ist» 

Nachdem  man  den  Sack  seiner  ganzen  Län- 
ge nach  aufgeschnitten  hat,    so  dafs  seine  gan- 
ze innere  Oberfläche  blofs  liegt,  mufs  der  Wund- 
arzt eine  Sonde  von  mäfsiger  Dicke  in  den  Grund 
derselben  bringen,    und  sie  durch  den  Nasen- 
kanal in  das  Nasenloch  derselben  Seite  schieben, 
indem  er  dieselbe  ein  wenig  von  aufsen^nach 
innen  dreht,    nachdem  er  nun  die  Sonde  wie- 
der zurükgeschoben  hat,    führt  er  eine  kleine 
Kerze  ein ,    die  mit  dem  Durchmefser  des  Ka- 
nals in  dem  gehörigen  Verhältnifse  steht ,    sie 
mufs  bey  einem  Erwachsenen  anderthalb  Zoll 
lang  seyn ,    man  schiebt  sie  langsam  herein,  so 
dafs  das  untere  Ende  derselben  in  die  Nase  über, 
geht  und  sich  nach  dem  Schlünde  zu  umbiegt* 
Das  obere  Ende  dieser  Kerze  wird  mittelst  eines 
gewichsteri  Fadens  befestigt,    und   dann  wird 
sie  so    tief  hineingeschoben,    dafs   sie    in   der 
Oeffnung  des  Sacks  verborgen  ist  und  gerade 
da  anfängt,    wo  der   Nasenkanal   sich,  bildet, 
mit  einem  Worte,    diese  Kerze  mufs  die  Erwei- 
terung des  Kanals  unterhalten ,    ohne  doch  die 
Höhle  des  Sacks  auszufüllen.     Eine  Wiecke  von 
elastischem  Gummi ,    die  eben  so  lang  und  dick 
als  die  Kerze  wäre,    würde  gleichfalls  dieselben 
Dienste  thun ,    als  die  Kerze ,    sowohl  weil  die 
Oberfläche  einer  solchen  Wiecke  sehr  glatt  ist, 

als 
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%is  auch ,  weil  sie  sehr  biegsam  ist.  Die  Länge 
derselben ,  wie  ich  sie  angegeben  habe,  ist  be- 
quemer, als  jede  andre  kürzere,  welche  nur 
den  Zweck  hatte,  mit  der  Länge  des  Nasenka- 
nals in  Verhältnifs  zu  stehen.  Der  Unterschied 
besteht  darinn ,  dafs  im  ersten  Falle  die  Kerze 
oder  die  Wiecke  von  elastischem  Gummi  irti 
Grunde  des  Sacks  befestigt  und  ganz  in  dem  Ka- 
näle verborgen  ist,  dahingegen  im  zweyten 
Falle  ,  durch  die  Kürze  verursacht  wird ,  dafs 
sie  sich  sehr  leicht  nach  oben  und  aufsen  durch 
den  Schnitt  heraufschiebt,  und  die  Anwendung 
der  schicklichen  Mittel  in  die  Höhle  des  Sacks 
entweder  erschwert  oder  ganz  verhindert.  Ue- 
berdem  ist  es  auch  sehr  nöthig  den  Nasenkanal 
während  der  Heilung  des  verstopften  und  aus- 
gedehnten Sackes  frey  zu  erhalten  ,  da  die  Er- 
fahrung es  aufser  Zweifel  setzt,  dafs  die  Ka- 
näle und  Ausführungsgänge  des  menschlichen 
Körpers  sich  sehr  leicht  verengern  oder  gar  ver- 
sehliefsen,  wenn  sie  eine  kürzere  oder  längere 
Zeit  hindurch  die  Flüfsigkeiten  nicht  enthalten, 
die  sich  gewöhnlich  in  ihnen  befinden.  Man 
nehme  nur  die  Speichelfisteln  zum  Beyspiele  : 
sehen  wir  nicht  sehr  oft ,  dafs  der  vordere 
Theil  des  Stenonschen  Kanals  sich  verengert 
oder  gar  verschliefst,  wenn  er  den  Speichel 
nicht  mehr  empfängt,  welchen  die  Ohrdrüse 
aussondert?  Wenn  man  nun  so  den  ganzen 
Nasenkanal  angefüllt  hat ,  so  mufs  der  Wund- 
arzt 
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%nt  mit  dem  Ende  einer  ein  wenig  gekrumm-J 
ten  Sonde  die  ungewöhnliche  Gröfse  des  Sacks 
untersuchen,  vorzüglich  aber  den  Theil,  der 
ßicb  oberhalb  des  Ligament*  des  Muse»  arbicul. 
befindet  {  Tab,  I-  a.)  der  nicht  durch  den  Schnitt 
mit  geöffnet  ist,  denn  dies  wird  ein  Fingerzeig 
im  Verlaufe  der  Heilung  seyn  um  darnach  die 
allmähliche  Verengerung  des  Sacks  beurtheilen 
zu  können  ,  wekhes  der  wichtigste  Gegenstand 
der  Behandlung  in  der  zweyten  Periode  des  ey~ 
terartigen  Flufses  der  Augenlieder  ist.  Endlich 
mufs  der  Wundarzt  den  ganzen  Sack  mit  wei- 
cher Charpie  ausfüllen  und  diese  durch  die  ein* 
äugige  Binde  (monoculus)  in  ihrer  Lage  he* 
festigen. 

Den  dritten  Tag  mufs  der  Verband  erneuert 
Werden,  und  wenn  die  Wundlefzen  angefan- 
gen haben ,  zu  eitern ,  so  wischt  man  die  Thei- 
le  blofs  rein  ab,  und  fiilit  sie  aufs  genaueste 
xnit  Charpie  aus,  welche  man  vorher  mit  einer 
aus  Mucil.  Gmi«  arab*  und  Merc.  praeeipir,  rub«. 
bereitete»  Salbe  bestrichen  hat.  Die  Wirkung 
dieses  Arzneymittels  ist  sehr  schwach  und  wirkt 
so,  wie  die  Mittel  ,  die  man  gewöhnlich  in, 
dolentia  nennt.  Dies  fällt  dem  Kranken  wenig 
beschwerlich  und  es  verengert  die  Höhle  des 
Sacks  von  Tage  zu  Tage,  indern  man  entwe« 
der  einfach  reitzt ,  oder  eine  reichliche  Aus- 
kerung  der  Feuchtigkeit  bewirkt,  mit  wel- 
che^ 
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eher  die  Häute  in  diesem  zweyten  Stadium  de* 
Krankheit  überzogen  sind*  Es  ist  erwiesen* 
dafs  sich  bey  jedem  Verbände  das  Bourdonnet 
von  Charpie  mit  einer  weifslichten,  speckich- 
ten  Substanz  überzogen  hat,  und  dafs ,  wenn 
dies  eine  Zeitlang  fortdauert,   die  Ausdehnung 

des  Sacks  sich   immer  mehr  vermindert. 

i 

Ist  das  Uebel  hartnäckig,  so  kann  man 
cjie  ganze  Höhle  mit  einfachen  weifsen  Prae- 
cipitat,  oder  mit  ein  wenig  Alaun  vermischt» 
und  sie  zu  wiederhohltenrnalen  mit  Höllenstein 
berühren.  Diese  fressenden  Mittel  heben  die 
Verstopfung  an  der  innern  Oberfläche,  ver- 
setzen das  ganze  in  den  Zustand  eines  einfa- 
chen Geschwürs,  welches  eine  feste  Narbe 
bekommen  kann ,  welche  nothwendig  mit  der 
Verengerung  des  hautigen  Sacks  in  Verbindung 
scehen  mufs. 

Man  mufs  bey  jedem  Verbände  wohl  darauf 
bedacht  seyn,  die  Wundränder  von  einander 
entfernt  zu  haken  und  sie  nur  in  Verhältnifs  der 
Verengerung  des  ganzen  Sacks  entweder  mit 
blofser,  Charpie  oder  mit  einem  kleinen  Schwamm 
einander  nähern,  und.  indefs  man  den  Erfolg 
dieser  Behandlung  erwartet,  lege  man  früh  und 
Abends  zwischen  den  Augenliedern  der  kranken 
Seite  die  Janinsche  Augensalbe  und  empfehle 
den  Kranken  drey  oder  viermal  des  Tages  eini- 
ge 


28 

•«M+.   m£>«*.  ■•>*• 

£e  Tropfen  des  Vitriolaugenwassers  >  dessen  ich 
oben  erwähnt  habe,  einzutröpfeln,  um  den  eyter- 
artigen  Ausflufs  der  Augenlieder,  als  die  erste  Ur- 
sache der  Krankheit,  zu  heben,  denn  ohne  diese 
Vorsicht  wird  man  nie  eine  vollkommene  Hei- 
lung erwarten,  die  Krankheit  mag  im  Ensthe- 
hen  oder  schon  in  der  zwey ten  Periode  seyn. 

Sobald  der  Wundarzt    sich   überzeugt  hat, 
dafs  sich  der  Sack  ganz  oder  beynahe  in  allen  sei- 
nen Durchmessern    gehörig   zusammengezogen 
hat ,   so  hört  man  mit  dem  Gebrauche  der  beiz- 
zenden  Mittel  auf  und  gebraucht  an  ihrer  Stelle 
Kalchwasser  mit  Rosenhonig  vermischt ,  womit 
man  die  Charpie  anfeuchtet.     Wenn  die  Narbe 
nachher  augenscheinliche  Fortschritte  macht  und 
man  diese  am  Umfange  des  Einschnitts  bis    ins 
Innere  des  Sacks  sieht  und  der  eyterartige  Aus- 
flufs  ganz  unterdrückt  ist,    so    zieht  man  die 
Kerze  oder  die  Wiecke  von  elastischem  Gummi 
aus  dem  Nasenkanal  ,    und  schiebt  statt  dersel- 
ben einen  kleinen  Cylinder  von  ganz  dünnem 
Bleyein,    die  mit   einer   kleinen  Scheibe  von 
diesem  Metall  versehen  ist ,    welche  vier  Linien 
breit  und   ein  klein  wenig  länger  ist.     Dieses 
Bley  darf  nicht  hohl  seyn ,    es  wird  so  den  Na- 
senkanal   einige  Zeitlang   noch  erweitern  und 
durch  die  Schwere  wird  die  kleine  Scheibe  be- 
ständig den  Thränensack,    auf  welchen  sie  aus- 
sen  der  ganzen  Länge  desselben  nach,  drückt, 

von 
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von    aufsen ,     nach    innen    zusammendrücken 
(Tab.  III,   Fig.    g.y. 

Die  alten  Wundärzte  vernachläfsigten  die- 
sen Theil  der  Behandlung  nicht,   sie  empfehlen 
allezeit  einen  mäfsigen  Druck,    nachdem  sich 
der  Sack  verengert  und  die  Narbe  gebildet  hau 
Unter  den  neuern  hat  ^ber  nur  Guerln  (Es- 
sai sur  les  maladies  des  yeux   pag.   160)    diese 
Behandlung  der  gehörigen  Aufmerksamkeit  ge- 
würdigt.    Die  Mittel,  welche  man  angewendet; 
hat,    um  die  Thränenwege  frey  zu   erhalten, 
mögen   nun  noch  so  gut  gewirkt  haben,    die 
Arzneimittel,  die  man  anwandte,  um  die  Wän- 
de des  Sacks  einander  zu  nähern  ,   mögen  noch 
so  gute   Dienste  geleistet  haben ,     so  trifft  es 
doch  oft,    dafs  die  erweiterten  und  ausgedehn- 
ten Wände  des  Thränensacks  nicht  die  nöthige 
Elasticität  erhalten  haben ,    um  einer  durch  die 
Thränen  aufs  neue  allmählich  veianlafsten  Aus- 
dehnung gänzlich  zu  widerstehen ,  zumal  wenn 
diese  beym  Uebergange  in  die  Nase  auch  nur 
geringe  Schwierigkeiten  zu  überwinden  haben* 
Um  auch  dieser  Unbequemlichkeit  abzuhelfen, 
ist  es  endlich  sehr  vortheilhaft,    gegen  das  En- 
de der  Kur  den  Sack  von  aufsen  nach  innen  ge- 
lind zusammenzudrücken,    und  diesem  Behälter 
der  Thränen  seinen  natürlichen  Ton  wieder  zu 
geben  und  ihn  so  zu  sagen ,    dahin  zu  bringen, 
jedem  neuen  Drucke  von  innen  zu  widerstehen, 

wend 
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\penn  der  ganze  Verband  abgenommen  wird. 
Ich  habe  bemerkt,  dafs,  um  diesen  Zweck 
schnell  zu  erreichen  ,  eine  allmähliche  Zusam- 
niendrückung  des  Sacks  nicht  hinreicht,  und  dafs 
dasselbe  mit  der  von  Aquäpendente  erfundenen 
Maschiene  ohnerachtet  aller  ihrer  Verbesserung 
gen  und  Vervollkommungeh ,  riieht  geschieht. 
Diese  beyden  Mittel  sihd  dem  Kranken  unbe- 
quem ,  sie  verschieben  sich  leicht,  so  dafs  der 
Brück  auf  eine  falsche  Stelle  kommt,  und 
tvenn  man  sie  auch  mit  aller  möglichen  Genau- 
igkeit anwendet,  so  machen  sie  nie  einen  glei- 
chen steten  Druck  auf  die  äufsern  Wände  des 
Sacks»  Die  Scheibe,  welche  sich  an  dem  klei- 
nen Bleycylinder  befindet ,  erfüllt  diese  Heilan- 
zeige auf  eine  sichere  und  gewisse  Weise,  weil 
sie,  wie  ich  schon  gesagt  habe,  auswendig 
gerade  in  der  gehörigen  Läge  des  Sacks  den 
Druck  macht,  indem  sie  denselben  durch  die 
Schwere  des  Bleycylinders,  fortdauernd  herab» 
zieht ,  die  äufsern  Wände  des  Sacks  gleich  und 
sanft  zusammendrückt ,  ohne  den  Kranken  im 
Geringsten  beschwerlich  zu  fallen, 

Der*Nützen  dieser  Scheibe  und  des  Bleycy- 
linders ist  so  augenscheinlich  erwiesen ,  daß 
irian  bey  der  Behandlung  des  ungewöhnlich  aus« 
gedehnten  und  zugleich  geschwürigen  Thränen- 
sacks  von  der  Anwendung  des  äufsern  gleichför- 
migen beständigen  Drucks  ableitet.     Eine  Da- 
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ftie ,  bey  Welcher  der  Thränensack  sehr  erwei- 
tert ,  und  erst  kürzlich  in  Eyterung  übergegan- 
£tn  war  und  sich  selbst  geöffnet  hatte ,  hätte 
inicht  den  Muth ,  den  Einschnitt  zu  ertragen, 
ich  mufste  deshalb  das  Geschwür,  welches  schon* 
Sinus  bildete,  jmit  der  Darmsaite  erweitern  und 
dann  schob  ich  die  Bleysonde  mit  der  Platte  ein. 
In  acht  Monaten  war  cler  Sack  zusammenge- 
drückt und  hatte  seine  vorige  Gröfse  wieder  an- 
genommen. Von  Zeit?  zu  Zeit  beizte  ich  dasr 
ächwattimichte  Fleisch,  welches  sich  an  der  Fi- 
stelöffnung und  in  clem  Thränensacke  zeigte, 
mit  rothem  Präzipitat  oder  mit  Höllenstein  weg» 
Es  gelang  iriir  die  Kranke  vollkommen  herzu- 
stellen ;  welche  bey  einer  einfachen  Erweite- 
rung des  Nasenkanals  gewifs  hartnäckig  gewe- 
sen seyh  würde,  oder  doch  nach  einiger  Zeit: 
sich  wiedereingestellt  hätte>  weil  die  Atoni© 
und  Ausdehnung  des  Sacks  dahn  nicht  gehobeii 
worden  wären. 

In  der  Folge,  wenn  der  Wuiidarzt  durch 
den  Gebrauch  dieser  Scheibe  bewirkt  hat ,  dafö 
der  Thränensack  nicht  allein  nicht  taehr  her- 
vorragt, sondern  im  Gegentheil  in  der  Furche 
des  Thränenbeins  eingedrückt  liegt ,  zieht  er 
die  Bleysonde  auf  immer  heraus  oind  läfst  die 
äufsere  Oefnung  sich  schliefsen,  welche  dann 
nur  so  grofs  ist ,  als  der  Umfang  des  Körpers, 
der  in  derselben  steckte.    Es  isc  nicht  nöthig, 
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etwas  zur  Zerstörung  der  Callositäten  anzuwen- 
den, welche  sich  gewöhnlich  um  diese  Oeff- 
njung  zeigen ,  aus  folgenden  Gründen :  Wer- 
den die  Thränen  nicht,  da  sie  nicht  mehr  mit 
dem  ey  terähnlichen  Ausflufse  aus  den  Augenlie- 
dern vermischt  werden ,  sich  nicht  ohne  Mühe 
in  den  Nasehkanal  begeben ,  da  diesem  Ueber- 
gange  nichts  mehr  im  Wege  steht?  Die  Hei- 
lung ist  radical ,  und  es  bleibt  von  aufsen  kei- 
ne Spur  dieser  Oeffhung ,  da  die  Ränder  ,  ob- 
gleich sie  noch  callös  sind  ,  sich  erweichen  und 
sich  unmerklich  einander  nähern.  Sollten  aber 
nicht,  ungeachtet  der  Vorsorge,  mit  welcher 
man  den  Nasenkanal  erweitert  hielt ,  die  Thrä- 
nen einen  falschen  Weg  nehmen ,  da  die  Thrä- 
nenwege  mehrere  neue  Winkel  und  ungewöhn- 
liche Falten  bringen?  Die  Thränen  häufen  sich 
nicht  iii  dem  Sacke  an  t  dehnen  ihn  nicht  aus 
und  fliefsen  auch  nicht  über  das  Auge  zurük, 
sondern  sie  bahnen  sich  ihren  Weg  theils  durch 
den  Nasenkanal,  theils  durch  eine  sehr  kleine 
äufsere ,  die  man  zum  grofsen  Vortheile  offen 
erhalten  hat,v  aus  welcher  sie,  in  kleinen  Tro- 
pfen in  Zwischenräumen,  ohnedafs  der  Kran* 
ke  und  die  Umstehenden  es  merken ,  weil  das 
Hinzukommen  dieses  ungewöhnlichen  Weges 
das  Auge  stets  reinlich  und  trocken  erhalten 
wird.  In  der  Folge  nehmen  die  Thränen  ihren 
Weg  blofs  durch  den  Nasenkanal  und  die  äufse- 
re Oeffnung  vernarbt  sich,     Vor  einigen  Jah. 
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ren  machte  mich  ein  Student  darauf  aufmerksam, 
dafs  er  von  seiner  frühen  Jugend  an  an  beyden 
Thränensäcken  eine  sehr  kleine  OciFnung  hattet 
in  welche  kaum  eine  Nadelspitze  dringen  konn- 
te •  und  die  so  klein  war ,  dafs  man  dieselbe 
in  der  Entfernung  im  Auge  gar  nicht  bemerkte. 
Er  sagte  mir  auch,  dafs  jedesmal,  wenn  die 
Thränenabsonderung  sehr  vermehrt  sey ,  wel- 
ches geschah ,  sobald  er  sich  der  kalten  Luft, 
dem  Tobaksrauche  oder  der  Einwirkung  einer 
ähnlichen  Ursache  ausseszte  ,j  sich  dieselben  aus* 
wendig  wie  Thau  oder  wie  kleine  Schweißtro- 
pfen zeigten ,  dafs  ihm  dies  aber  gar  nicht  be- 
schwerlich sey,  und  dafs  auch  niemand  diese 
kleinen  Thranchen  bemerken  könne.  Ich  habe 
sehr  viele  Thatsachen  gesammelt,  welche  mich 
alle  von  dem  Nutzen  dieses  Heilverfahrens  über- 
zeugt haben.  Wie  ich  schon  gesagt  habe,  ent-» 
weder  die  Thränen  fliefsen  frey  durch  den  Na* 
•  senkanal  •  und  die  äufsere  Oetfnung  schliefst 
sich,  wenn  sie  gleich  noch  kallös  ist,  doch  so 
genau,  dafs  man  sie  kaum  erkennt;  oder  die 
Thränen  finden  eine  Zeitlang  noch  einige  Schwie- 
rigkeiten und  ein  Hi nde rn ifs  ihres  frey en  Durch* 
gangs  durch  den  Nasenkanal ,  ohne  sich  des- 
halb in  dem  Sacke  anzuhäufen  ,  ihn  auszudeh- 
nen und  einen  Rückfall  der  Krankheit  zu  ver- 
anlassen* oder  endlich  ist  die  Unordnung  der 
Thränenwege  so  grofs ,  dafs  selbst  nach  einer 
äufserst  methodischen  Behandlung  dgf  lieber- 
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gapg  der  Thränen  aus  dem  Grunde  des  Sacks 
an  die  Nasenhöhle  zum  Theil  oder  ganz  auf  im- 
mer gehemmt  ist*  In  diesem  Falle  ist  es  für  den 
Kranken  vorteilhafter,  wenn  von  Zeit  zu  Zeit 
einige  Thränentropfen  durch  das  äufsere  Loch 
herabfliefsen ,  wie  dies  bey  dem  Studenten, 
dessen  ich  oben  erwähnte,  der  Fall  war,  als 
wenn  er  einer  neuen  Ausdehnung  und  Eyterüng 
dieser  Theile  und  einer  Verstopfung  und  be- 
ständigem Thränen  des  Auges  der  Seite  ausge- 
setzt ist.  Ich  kann  jedoch  versichern ,  dafs 
bey  allen  Kranken  ,  die  ich  in  solchen  Fällen 
oder  an  der  Thränenfistel  behandelt  habe,  kei- 
ne bemerkbare  Oeffnung  übrig  geblieben  ist, 
oder  dafs  diese  Oeffnung  dem  Kranken  wirklich 
durch  die  callösen  Rander  und  dem  Ausflielsen 
der  Thränen  unbequem  geworden  Wäre,  son- 
dern sie  ist  meistens  einige  Monate  freywillig 
und  von  selbst  verschwunden.  Das ,  was  ich 
jetzt  eben  gesagt  habe,  ist  hinreichend,  um 
Wundärzte  darauf  aufmerksam  zu  machen,  was 
ich  noch  von  dem  dritten  und  vierten  Stadium 
des  eyterartigen  Ausflufses  der  Augenlieder  oder 
von  der  Thränenfistel  selbst  zu  sagen  habe. 

Wenn  dieser  ey  terartige  Ausflufs  der  Augen- 
lieder mit  einem  Abscefs  oder  Geschwür  der 
häutigen  Wunde  des  Sacks  complicirt  ist,  und 
Wenn  dieser  Abscefs  sich  nach  aufsen  öffnet,  so 
entsteht  eine  Thränenfistel.  Man  mufs 
\  hier- 
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hierbey  nicht  vergessen ,  dafs  diese  Krankheit 
aus  dem  in  zu  grofser  Menge  abgesonderten  ey- 
terartigen  Schleim  der  Meibomschen  Drüsen  ent- 
steht, der  dann  auch  die  innere  Fläche  der  Au- 
genlieder überzieht,  dafs  diese  dicke,  zähe, 
stockende  und  im  Thränensacke  angehäufte 
Flüfsig^eit  diesen  reizt,  entzündet,  und  so- 
wohl die  Häute  des  Sacks  als  auch  die  äufsere 
Haut  in  einen  geschwürigen  Zustand  versetzt* 
Der  Heilplan  ist  für  die  Thränenfistel  dersel- 
be als  bey  der  zweyten  Periode  des  eyterähn- 
lichen  Ausflufses  der  Augenlieder.  Eey  der  Be- 
handlung der  Thränenfistel  ist  die  erste  Heilan- 
zeige unwidersprechlich  die  Unterdrückung  des 
eyterähnlichen  Ausflufses  und  die  OefFnung  des 
Sacks  seiner  ganzen  Länge  nach.  Man  führt 
in  den  Nasenkanal  dann  eben  so  einen  kleinen 
Wachsstock  oder  eine  Wieke  von  elastischem 
Gummi,  so  dafs  dieser  Körper  sich  nicht  in  der 
Höhle  des  Sacks  befindet,  und  endlich  mufs 
man  durch  topische,  beitzende  und  reinigende 
Mittel  der  Verstopfung  und  Eyterung  des  Sacks 
Einhalt  zu  thun  und  sie  zu  heben  suchen,  wel- 
ches alles  durch  den  äufsern  Druck  unterstützt 
und  befördert  wird.  Der  Wundarzt  wird  sich 
in  Hinsicht  auf  die  oben  gegebene  Regel  nie  al- 
lein mit  der  OefFnung  des  Sacks,  welche  von 
selbst  und  frey  willig  erfolgte ,  zu  begnügen  ha- 
ben ,  denn  diese  ist  nicht  immer  sehr  vorteil- 
haft,   sondern   er  mufs  den  ganzen  Sack  der 
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Länge  nach*  auf  die  angegebene  Weise,  öffnen* 
Unter  solchen  Umständen  findet  man ,  zumal 
wenn  das  Geschwür  schon  alt  ist,  die  innere 
Haut  des  Sacks  schwammicht ,  hart  und  an  ei- 
nigen Stellen  kailös*  Defshalb  mufs  der  Wund- 
arzt, nachdem  er  die  Kerze  oder  die  Wieke 
von  elastischem  Gummi  so  in  den  Nasenkanal 
geschoben ,  dafs  nichts  davon  in  den  Thränen- 
sack  hervorragt ,  und  sie  äufserlich  mittelst  eim 
nes  gewichsten  Fadens  befestigt  hat,  so  bald 
als  möglich,  die  Aetzmittel ,  entweder  rothen 
Fraecipitat  allein  oder  in  Verbindung  mit  ge- 
brannten Alaun  oder  den  Höllenstein  anwenden, 
und  bey  jedem  Verbände  die  Höhle  des  Sacks 
damit  anfüllen,  bis  die  schwamrnkhten  und 
kallösen  Stellen  gänzlich  zerstört  sind,  und  bis 
das  dann  entstehende  reihe  Geschwür  sich  ge- 
hörig zu  vernarben  im  Stande  ist* 

Dieser  sehr  wichtige  Theil  der  Behandlung 
der  Thränenfistel  war  schon  ein  Gegen^andr  auf 
welchen  die  ältesten  Wundärzte  ihr  vorzüglich- 
stes Augenmerk  richteten.  Man  lese  den  Pau- 
lusAegineta,  Aetius,  Avicenna  und 
die  berühmtesten  Praktiker  der  folgenden  lahr- 
hunderte,  alle  liefsen  sich  hierüber  sehr  weit- 
läuftig  aus  und  betrachteten  diesen  Abschnitt 
ipit  Recht  als  einen  der  vorzüglichsten  und  wich- 
tigsten in  Ansehung  des  guten  Erfolgs  der  Be- 
handlung dieser  Krankheit.       Die  sogenannte 
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Isissalbe ,  die  egyptische  und  die  aus  Bleyweifs 
und  rothen  Praecipitat  bereitete  Salbe,die  Trochis- 
cen  aus  Mennig  und   der  Grünspan  waren  die 
gewöhnlichen  Arzneymittel ,    deren  sie  sich  zur 
Vertilgung  des  schwammichten  Fleisches ,    und 
zur  Heilung  der  innern  geschwürigen  Fläche  be- 
dienten.     Dies  Verfahren  ist,     so  vortheilhaft 
es  auch  war,    dennoch  abgekommen,    vorzüg- 
lich da  die  neue  Theorie  der  Thränenfistei  in 
Schwung  kam,   wrie man nehmlich  glaubte,  dafs 
diese  Krankheit   blofs  durch  eine   Verstopfung 
des  Nasenkanals  veranlafst  wurde,    und  dafs  es 
zur  Radicalkur  derselben  hinreichend  sey ,    die 
Verstopfung  desselben  zu  heben,   ihn  zu  erwei- 
tern oder  den  Thranen  einen  andern   Weg  in 
die  Nase  zu   öffnen.       Die   häufigen  Rükfälle, 
welche  man   bey    der  Befolgung   dieses    Heil- 
Plans   wahrnahm ,    die   Zweifel ,    welche  man 
zu  verschiedenen  Zeiten  gegen  diese  Methode 
erhob ,    und  die  Zweifel ,    welche  noch  heut  zu 
Tage  sehr  berühmte  Schriftsteller  über  die  Mög- 
lichkeit einer  radicalen  Kur  der  Thränenfistei 
heegen,    beweisen  aber  dasGegentheilundman 
sieht  daraus,    wie  sehr  Unrecht  man  gehandelt 
hat ,  die  mit  vielem  Scharfsinne  von  den  Alten 
empfohlnen    Arten   Mittel    zu  vernachläfsigen. 
Wir  sind   dem  altern  Nannoui  vielen  Dank 
schuldig,    dafs  er  dies  alte  Heilverfahren  bey 
uns  aufs  neue  wieder  in  Ansehen  gebracht  hat, 
(Trattato  Chirurgie,  sulla  simplicita  del.  med* 
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Observ.  XXXI )  doch  scheint  mir  dafs  dieser  ge- 
schickte Wundarzt  die  Anzeige  zum  Gebrauche 
des  Aetzmittels  in  der  Behandlung  der  Thränen- 
fistel  vielleicht  zu  sehr  übertrieb,  den  Sack  fast 
gänzlich  zerstöhrte  und  ihn  in  einen  ganz  festen 
kailösen  Körper  verwandelte»  Er  vertraute  sei- 
nen Versuchen  um  so  mehr,  da  er  fest  über- 
zeugt war,  dafs,  wenn  der  Sack  in  ei- 
nen festen  Körper  verwandelt  ist, 
die  Thränen  gar  n  icht  beschwerlich 
fallen  und  auch  ihr  Ausflufs  nicht 
unbequem  ist.  Die  Anatomie  und  erwiese- 
ne Thatsachen  sind  ganz  gegen  diese  Idee ,  da 
aber  dieser  Wundarzt  Beyspiele  von  Personen 
anführet,  denen  nach  einer  solchen  Behandlung 
kein  Thränenflufs  zurükblieb,  so  kann  man 
wohl  sagen  und  behaupten ,  dafs  das  Aetzmittel 
bey  ihnen  die  schwammichten  Excrescenzen  im 
Sacke  zerstört  und  die  Bildung  einer  festern  Nar* 
be  an  der  innern  Fläche  begünstigt  habe,  ohne 
jedoch  die  Höhle  zu  zerstören,  welche  sich, 
ungeachtet  einer  solchen  Verwüstung ,  doch  in 
Verbindung  mit  dem(  Nasenkanale  erhielt. 

Vorzüglich  auf  diesen  letzten  Gesichtspunkt 
mufs  der  Wundarzt  bey  der  Behandlung  der 
Thränenfistel  sein  ganzes  Augenmerk  gerichtet 
seyn  lassen ,  sonst  würde  durch  die  Zerstörung, 
Verhärtung  und  Heilung  des  Thränensacks  ei- 
gentlich nur  eine  andre  eben  so  schwierige  und 
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langwierige  Krankheit  erzeugt  Werden,    und 
ein  beständiges  Ausfliefsen  der  Thränen ,    Ver- 
stopfung und  Ueberschwemmung  des  Auges  mit 
Tbränen   und  Augenbutter  würde    die  sichere 
Folge  seyn«,     Der  Wundarzt  mufs  die  Wirkung 
des  Aetzmittels  blofs  mv  Hebung  der  schwam- 
michten  Auswüchse  und  zur  leichtern  Vernar- 
bung des  Geschwürs  benutzen.     Wenn  er  die- 
sen Zweck  erreicht  hat ,    so  mufs  er  die  Kerze 
oder  die  Wieke  von  elastischem  Gummi  zurück- 
ziehen ,    und  in  Ansehung  der  weitern  Behand* 
lung  die  angegebenen  Regeln  befolgen,  er  mufs 
den  Sack  von  aufsen  durch  die  Scheibe  von  Bley 
zusammendrücken ,    und  wenn   er  dies   letzte 
Mittel  nicht  mehr  anwendet,    den  Thranen  ei- 
nen ganz  freyen  Ausflufs  aus  der  Nase  gestatten,. 

Was  die  vierte  Periode  des  eyterartigen  Aus- 
flufses  der  Augenlieder  anbetrifft,    wrelche  die 
Wundärzte  die    mit   Knochenfrafs  ver- 
bundene Thranenfistel  zu  nennen  pfle- 
gen ,  so  ist  dieö  gewöhnlich  eine  Krankheit,  die 
weit  seltner  ist,    als  man  ehedem  geglaubt  hat, 
welche  ich  aber  doch  schon  einigemal  in  mei- 
ner Praxis  gefunden   habe.     Meinen  Beobach- 
tungen zufolge  scheint  es  mir,    als  wenn  der 
höchste   Grad  der  Thranenfistel    sich  in  zwey 
deutlichen  Formen  zeigt,    welche  ich  hier  an- 
geben will     Die  erste  Form  ist  diejenige,    in 
welcher  der  Sack ,   der  schon  seit  langer  Zeit 
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beträchtlich  ausgedehnt  und  mit  einer  Mischung 
von  Eyter,  Thrä'nen  und  eyterartigen  Ausflufs 
der  Augenlieder  gefüllt  war,  von  aufsen  un- 
verletzt erscheint ,  inwendig  aber  durch  das  ca- 
riöse  und  zerfressene  Thränenbein  derselben 
Seite  mit  dem  Nasenloche  in  Verbindung  steht, 
und  bey  welcher  die  Zerstörung  der  Thränen- 
wege  so  grofs  ist,  dafs  man  den  .Nasenkanal 
als  getrennt  von  dem  ganz  zerstörten  Thränen- 
sacke  ansehen  kann.  Die  zweyte  Form  ist  die- 
jenige, in  welcher  der  Thränensack  offen  und 
geschwürig  nach  aufsen  ist,  und  an  seiner  hin- 
tern Fläche  das  entblöfste  cariöse  Thränenbein, 
aber  ohne  Oeffnung  zeigt.  Der  Nasenkanal  ist 
mit  schwammichten  Auswüchsen  und  Verhär* 
tungen  angefüllt,  die  ihn  verschliefsen  und  ihn 
fast  gänzlich  von  den  andern  Thränenwegen 
trennen. 

Die  erste  hier  angegebene  Krankheitsform 
erkennt  man,  wenn  man  den  weiten  Thränen- 
sack sanft  zusammendrückt.  Ein  Theil  der  ey« 
terartigen  in  demselben  enthaltenen  Materie 
Riefst  aufs  Auge  zurück,  dahingegen  der  gros* 
aere  Theil  sich  in  das  Nasenloch  derselben  Seite 
ausleert,  so  dafs  der  Sack  sogleich  zusammenfällt, 
sich  ausleert,  und  die  aus  dem  Nasenloch  ausflies- 
sende Flüfsigkeit  ist  stinkend  und  hat  ganz  den 
Geruch  eines  cariösen  Geschwürs,  Im  zweyten 
£alle  erkennt  man  sehr  leicht  die  Entblöfsung 
des  Thränenbeifts ,  mittelst  der  Sonde,    welche» 
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man  mag  sie  in  dieser  oder  jener  Verschiedenem 
Richtung  führen,  durchaus  nicht  in  den  Na* 
senkanal  dringt,  und  nur  Verengerungen,  Ver- 
härtungen und  schwammichte  Auswüchse  an* 
zeigt. 

Der  Knöchenfrafs  des  Thränenbeins  oder  ei* 
fies  kleine*  Theils  der  Zellen  des  Siebbeins, 
sind  als  -Complicationen  der  Thränenfistel  durch 
die  Kunst  noch  heilbar,  und  man  kann  eine 
vollkommene  Heilung  erwarten.  Wirklich  folgt 
nach  dem  in  dem  Thränensacke  gemachten  hin- 
reichend grofsen  Einshnitte ,  bey  dem  Gebrau- 
che ätzender  und  reinigender  Mittel ,  wie  z.  B. 
des  Kalchs  und  Rosenhonigs  die  Absonderung 
des  cariösen  und  durchfressenen  Thränenbeins 
und  die  allmähliche  Verengerung  der  Höhle  des; 
Sacks  und  durch  die  Anwendung  der  Augensal- 
be auf  die  innere  Fläche  der  Augenlieder  vom 
Anfange  bis  zu  Ende  der  Kur  wird  der  eyter- 
ähnliche  Ausflufs  der  Augenlieder  unterdrückt. 
Die  Wirkung  dieses  Mittels  mufs ,  nach  Beschaf- 
fenheit der  Umstände  durch  innerliche  Mittel 
unterstützt  werden  ,  die  geschikt  sind ,  die  ei- 
gentümliche Ursache  dieses  Krankheitszustan- 
des in  der  Secretion  der  Augenlieder  zu  un- 
terdrücken und  zu  heben.  Wenn  man ,  nach- 
dem man  diese  Fortschritte  in  der  Kur  gemacht 
hat,  und  die  schon  vernarbte  innere  Oberflä- 
che des  Sacks  bis  auf  ihren  ursprünglichen  Um- 
fang 
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fang  zurükgebrachc  hat,  so  erlaubt  man  die  An- 
näherung und  allmähliche  Vereinigung  der  Wund- 
ränder ,  so  dafs  sich  endlich  äufserlich  keine 
Spur  des  Einschnitts  zeigt.  Der  hintere  Theil 
der  Höhle  des  Thränensacks  steht  durch  die  gros- 
se Oeffnung  des  durchfressenen  Thränenbeins 
und  der  sie  bedeckenden  Schleimhaut  mit  der 
Nasenhöhle  in  Verbindung  ,  so  dafc  die  durch 
die  Thränenpuncte  und  Thränengänge  hinein* 
geführten  Thränen  unmittelbar  aus  dem  Sacke 
in  die  Nase  übergehen ,  so  dafs  man  die  Hei- 
lung als  vollendet  ansehen  kann,  da  nicht  die 
geringste  Beschwerde  mehr  durch  die  Absonde- 
rung der  Thtänen  veranlafst  wird. 

Diese  Heilmethode  ist  mit  gleich  glüklichem 
Erfolge  in  der  zweyten  Form  der  Thränenfistel 
anwendbar,  welcher  mit  der  Entblöfsung  des 
Thränenbeins  verbunden  ist ;  doch  mit  dem  Un- 
terschiede ,  dafs  man  sich  hier  keine  Hoffnung 
anachen  darf,  die  Wirkung)  des  Nasenkanals 
wieder  herzustellen ,  da  das  Thränenbein  blofs 
entblöfst ,  nicht  durchgefrefsen  ist ,  und  da  die 
Schleimhaut  der  Nase  noch  um  erletzt  ist.  Es 
ist  also  in  diesem  Falle  durchaus  nothwendig, 
dafs  der  Wundarzt  e:nen  neuen  Weg  zum  Ue- 
bergange  für  die  Thränen  in  die  Nase  ausfindig 
mache  und  veranstalte^  er  mufs  zu  dem  Ende 
das  Thränenbein  durchbohren  und  zerstören, 
und  auch  die  mit  demselben  in  Verbindung  ste- 
hende 
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hende  Schleimhaut  zernichten.  Die  Erfahrung 
lehrt ,  dafs  die  blofse  Durchbohrung  des  Thrä- 
nenbeins  und  der  Schleimhaut  ohne  Verlust  an 
Substanz  dieser  Haut,  der  Heilanzeige  nicht  Genü- 
ge leiste,  weil  in  der  Folge  dieser  durchgebohrte 
Punct  einen  sehr  engen  Weg  zum  Durchgänge  dec 
Thronen  bildet,  welcher  sich  nach  und  nacfe 
wieder  verengern  und  endlich  wohl  gar  schlies- 
sen  kann*  Giebt  der  venerische  Knochenfrafe 
am  Gaumen  uns  hiervon  nicht  ein  deutliches? 
Beyspiel?  Sondert  sich  der  cariöse  Theilwohl 
gänzlich  ab?  Der  Mund  steht  mit  der  Nase  in 
Verbindung  durch  eine  Oeffnung,  in  welche 
man  die  Fingerspitze  stecken  kann ,  nach  und 
nach  verengert  sich  diese  aber  so  sehr,  dafs 
kaum  eine  Federspule  durchgeht  und  oft  ver- 
schwindet diese  Oeffnung  mittelst  der  geseil- 
ten aber  durch  das  Geschwür,  welches  mit  dem 
Knochenfrafse  in  Verbindung  stand,  nicht  ganz- 
lieh  getrennten  Gaumenhaut.  Wenn  dies  in 
solchen  Fällen  bey  venerischen  Krankheiten  statt 
findet ,  so  kann  man  mit  weit  mehreren  Grun- 
de die  Verengerung  der  Schleimhaut  nach  einer 
blofsen  Durchbohrung  mit  dem  Troikart  erwar- 
ten, dessen  man  sich  gewöhnlich  zur  Durch- 
bohrung des  Thränenbeins  bedient;  überdem 
sind  die  Röhren,  welche  man  vorgeschlagen 
hat,  um  das  durch  die  Schleimhaut  und  das 
Thränenbein  gebohrte  Loch  offen  zu  erhalten, 
keinesweges  ein  so  sicheres  Mittel,    dafs  man 

sich 
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sich  darauf  verlassen  könnte ,  denn  diese  In- 
strumente, wenn  sie  auch  noch  so  gut  gear- 
beitet sind ,  erheben  sich  oft  in  kurzer  Zeit 
gegen  die  vordere  Wand  des  Sacks,  oder  fal- 
len zu  früh  in  die  Nasenlöcher  oder  füllen  sich 
nach  dem  Verlaufe  einiger  Monate  mit  einer 
erdigten  Substanz ,  die  sie  verstopft  oder  ganz 
unbrauchbar  macht.  Die  Durchbohrung  und 
Trennung  des  entblöfsten  Thränenbeins ,  die 
Zerstörung  eines  Theils  der  Schleimhaut  der- 
selben Stelle  sind  die  einzigen  wirklich  wirk- 
samen Mittel ,  die  man  bis  jetzt  kennt ,  um 
den  Thränen  einen  freyen  Ausflufs  aus  dem 
Sacke  in  die  Nase  zu  sichern;  und  in  dieser 
Hinsicht  ist  das  Brennen  das  zweckmäfsigste 
Mittel  zur  Erfüllung  der  Heilanzeige*  Um 
die  Wahrheit  zu  sagen ,  mufs  ich  gestehen, 
dafs  die  alten  Wundärzte  dies  Mittel  mifsbrauch- 
ten,  welches  aber  die  neuern  leichtsinnig  zu 
sehr  aufser  Acht  liefsen.  (Richter  ist  gleich- 
falls dieser  Meinung.  Man  sehe  Obs.  medic* 
chirurg*  eh.  X*)  Die  Alten  brannten  das 
Thränenbein  und  einen  Theil  der  Schleimhaut 
in  allen  Fällen  der  Thränenfistel  und  sehr  oft 
geschah  dies  ohne  Noth.  Die  neuern  Augen* 
ärzte  vernathlafsigten  aber  dies  sehr  wirksa- 
me Mittel ,  wenn  die  Anzeige  dazu  auch  noch 
so  deutlich  war* 

Zur  Anwendung  des  Feuers  ist  es  notwen- 
dig,   den   Sack  zu   öffnen,    ihn    mit  weicher 

1      '  Char- 
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Charpie  zu  füllen,    welche  man  zwey  Tage  in 
demselben    lafst:     wenn  diese  Zeit  verflofsen 
ist,    nimmt   man   den  Verband  ab,    und  dann 
ixt  der  ganze  Sack  im   Umfange  seiner  Höhle 
gereinigt,  und  das  Thränenbein  entblofst.     Der 
Wundarzt   bringt  dann    eine    Rühre  (Tab*  III«. 
Fig*  5)  in  denselben  ein,   welche  er  ein  wenig 
schräg  \  on  oben   nach  unten  an  den  Knochen 
ansetzt,  nachdem  er  vorher  den  Kopf  des  Kranken 
durch  einen   Gehülfen  gehörig    hat    festhalten 
lassen,    durch  diese  Röhre   schiebt  er  alsdann 
an  das  Thränenbein  ein  glühendes  Eisen  (Tab. 
III.  Fig.  V),    dann  wendet  er  einen  gelinden 
Druck  an,  damit  das  Eisen  durch  den  Knochen 
dringt  und  auch  die  Schleimhaut  zerstört.    Zum 
glüklichen  Erfolge  dieser  Operation  ist  es  sehr 
wichtig,    dafs  dieser  Theil  der  Membran  eine 
Kruste  bildet     und  sich  einiges  um  die  Oeffnung 
völlig  lostrennt ,    und  defshalb  mufs  der  Wund- 
arzt dahin  sehen,    dafs  die  Eisenspitze  nicht  zu 
schnell  erkaltet ,    und  sollte  dies  ja  geschehen 
so  mufs  er  sogleich  ein  frisches  anwenden,  wel- 
ches er  bey  der  Hand  haben  mufs.     Der  Ver- 
band geschieht  nachher  so  ,    dafs  man  die  Höh- 
le mit  Charpie  füllt,    welche  mit  einer  erwei- 
chenden Salbe  bestrichen  ist  z.  B.  von  Oel  und 
Wachs ;    dabey  mufs  er  dem  Kranken  mehrere- 
male  täglich  ein  laulichtes  Malvenwasser  durch 
die  Nase  einschnauben  lassen.     Den  folgenden 
Tag  ist  die  Anwendung  eines  Umschlags  aus 

Brod- 
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Brodkrume  und  frisch  gemelkter  Milch  durch- 
aus nothwendig  ,  wenn  Schmerz  vorhanden 
ist,  und  die  Nase  und  Augenlieder  angeschwol- 
len sind*  Die  Eyterung  wird  zwischen  den  ge- 
sunden und  verbrannten  Theilen  anfangen ,  die 
Kruste  der  Schleimhaut  wird  durch  das  Nasen- 
Joch  abgehen,  und  die  Splitter  des  Thränen- 
beins  werden  mit  dem  Eyter  entweder  durch 
die  Nase  oder  durch  die  äufsere  Oeffnung  des 
Sacks  ausfiiefsen.  Dann  mufs  der  Wundarzt 
durch  die  frische  Oeffnung  einen  dünnen  Wachs* 
stock  oder  ein  Bäuschchen  von  feiner  Leinwand 
, stecken,  welches  er  mit  einem  Faden  aafsen 
befestigen  mufs,  um  das  Herabfallen  desselben 
durch  die  Nase  zu  verhindern  und  dies  macht 
man  allmählich  dicket,  je  nachdem  sich  die 
Oeifnung  durch  das  Abfallen  der  Kruste 
der  Schleimhaut  und  durch  den  Abgang 
der  Splitter  erweitert*  Mit  der  Augensalbe,  die 
gegen  den  eyterartigen  Ausflufs  der  Augenlie- 
der empfohlen  ist ,  wendet  man  die  beitzenden 
Mittel  an,  um  dieschwammichten  Auswüchse  und 
die  Caliositäten  des  Sacks  zu  zerstören ,  um  die 
Verengerung  und  Zusammenziehung  desselben? 
auf  sejine  vorige  Gröfse  zu  erlangen*  Wenn 
sich  beynahe  eine  vollkommene  Narbe  an  der 
Innern  Fläche  des  Sacks  gebildet  hat,  und  man 
an  dem  Umfange  der  künstlichen  Oeffnung  in  die 
Nase  schwammichtes  Fleisch  bemerken  sollte,  so 
mufs  man  durch  Betupfen  mit  Höllenstein  dassel- 
be 
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be  wegbeitzen,  und  damit  so  lange  fortfahren  bis 
sich  diese  Stelle  eben  so  wie  "llie  andre  Fläche 
des  Sacks  vernarbt  hat,  und  die  äufsere  Wun- 
de mufs  sich  dann  vernarben  ,  ohne  dafs  man 
nöthig  hat,   die  Ränder  einander  zu  nähern. 

Es  ist  nicht  überflüfsig,  hier  für  die  jungen 
Wundärzte  zu  bemerken,  dafs  diese  Behand- 
lung eben  so  lange  dauert  als  die  zweyte  Pe- 
riode des  eyter^rtigen  Flufses  der  Augenlieder, 
die  mit  einer  Verstopfung  und  aufserordentli- 
chen  Aufwallung  des  Thränensacks  verbunden 
ist,  dafs  vier  Monate  kaum  hinreichen  ,  um  den 
Zweck  der  Heilung  ganz  zu  erlangen,  wenn 
gleich  die  aufmerksamste  und  genaueste  Heil- 
methode noch  durch  eine  gute  Constitution  des 
Kranken  unterstützt  wird;  wie  grofse  Vorthei- 
le  erlangt  man  aber  auch  nicht  dadurch,  indem 
man  sich  ganz  gewifs  von  der  vollkommnen 
Heilung  überzeugt,  und  durchaus  keinen  Rük- 
fall  zu  befürchten  hat* 

Bey  einer  summarischen  Zusammenstellung 
der  in  diesem  Kapitel  enthaltenen  Sätze  kann 
man  folgende  Hauptsätze  daraus  ziehen: 

I)  Dafs  die  Quelle  und  die  erste  Ursache  der 
unter  dem  allgemeinen  Namen  Thränenfistel  be- 
kannten Krankheit,  welche  einige  genauere 
Beobachter  noch  in  die  einfache  und  zusam- 
mengesetzte, mit  Atonie  und  Erschlaffung 
des  Thränensacks  und  in  die  complizirte 
/  mit 
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xnit  Knochenfrafs  des  Thränenbeins  unterschie- 
den ,  vorzüglich  in  einer  krankhaften  Vermeh- 
rung der  Absonderung  der  Meibomschen  Dru- 
sen und  der  inaern  Haut  der  Augenlieder  ihren 
Grund  hat. 

II)  Dafs  es  unmöglich  ist,  eine  vollständi- 
ge Heilung  dieses  Uebels  zu  erwarten,  der  Grad, 
die  Periode  und  Complication  desselben  mögen 
seyn ,  wie  sie  wollen  ,  ohne  zu  gleicher  Zeit 
die  fehlerhafte  Secretion  zu  heben,  dies  mag 
nun  durch  topische  auf  den  Rand  oder  an  die 
innere  Fläche  der  Augenlieder  angewendete  Mit- 
tel, oder  durch  innerliche  gegen  die  Ursache 
dieser  sonderbaren  Abnormität  gerichtete  Heil- 
mittel geschehen. 

III)  Dafs  in  der  zweyten  Periode  des  eyter- 
artigen  Flufses  der  Augenlieder  mit  Atonie  und 
beträchtlicher  Ausdehnung  des  Thränensacks, 
wenn  gleich  die  krankhafte  Absonderung  der 
Augenlieder  ganz  unterdrückt  und  die  Wirkung 
des  Nasenkanals  völlig  wieder  hergestellt  sey, 
doch  der  Ausflufs  der  Thränen  unvermeidlich 
ist ,  wenn  der  Sack  nicht  seinen  natürlichen 
Umfang  dadurch  wieder  bekommen  hat, 
dafs  man  ihn  seiner  ganzen  Länge  nach  aufge- 
schnitten und  an  der  innern  Fläche  desselben 
beitzende,  reinigende  und, adstringirende  Mit- 
tel angewendet  hat,  so  dafs  der  Umfang  dessel- 
ben 
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ben  mit   dem  des    Nasenkanals  in  Verhältnifs 
steht, 

IV)  Dafs  die  Thränenfistel  mit  Knochen- 
frafs,  Anfrefsung,  Durchbohrung  des  Thrä«- 
nenbeiiis  und  des  dafselbe  bekleidenden  Theils 
der  Schleimhaut  der  Nase  und  mit  Verstopfung 
des  Nasenkanals  allerdings  heilbar  ist,  voraus- 
gesetzt, dafs  der  Knochenfrafs  des  Thränen- 
beins  nicht  zu  weit  in  die  Ethmoidalzellen 
dringt»,  In  diesem  Falle  hat  man  von  dem 
Thränenaüsflufse  nichts  zu  fürchten  «  weil 
durch  denselben  die  innern  schwammichten 
Auswüchse  des  Sacks  zerstöret ,  die  Eyterung 
des  cariösen  und  durchbohrten  Knochen  erregt, 
und  die  vorige  Gröfse  des  Sacks  wieder  her- 
gestellt und   db  innere  Fläche  vernarbt   wird, 

V)  Dafs  bey  der  Thränenfistel  mit  £nt- 
blöfsung  des  Thränenbeins  und  einer  unüber» 
windlichen  Verstopfung  des  Nasenkanals,  wo 
es  unumgänglich  nothwendig  ist,  den  Thrä^ 
nen  einen  neuen  We^  in  die  Nase  zu  bahnen, 
das  glühende  Eisen  der  einfachen  Anwendung 
des  Troikarts  vorzuziehen  ist  ♦  weil  ohne  die 
Zerstörung  dieses  Theils  der  Schleimhaut,  weU 
che  das  Thränenbein  bedekt ,  der  neue  Weg 
Dicht  grofs  genug  gemache  werden  kann,  und 
auch  nicht  beständig  offen  bleibt« 

D  VI)  Dafs 
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VI)  Dafs  es  bey  der  Behandlung  des  zwey« 
ten ,  dritten  und  vierten  Stadiums  des  eyterar« 
tigen  Ausflufses  der  Augenlieder  eine  sehr  nütz- 
liche Vorsicht  ist,  dafs  man  die  Runder  des 
Thranensacks ,  der  an  der  innern  Seite  schoft 
vernarbt  ist,  nicht  wieder  belebe  und  reitze, 
sondern  dafs  man  sie  sich  erweichen  lassen  mufe, 
bis  man  ganz  sicher  ist ,  dafs  die  Thränen  gar 
keinen  Aufenthalt  mehr  in  dem  Sacke  finden, 
und  dafs  alle  durch  den  natürlichen  Gang  des 
asenkanals  oder  durch  das  durchbohrte  Thrä- 
»enbeih  tfj&vdie  Schleimhaut  durchfliefsen. 
*>*>** —      "'V  \ 

Efrste    Beobachtung. 
/ 
^  Hau  jung^  Mädchen   von   Pavia ,   V?  Jahr 
i^J Bf^fyk?^^ 'einer   zarten   und  reitzbaren   Fiber, 
~Äeng  an  bey  der  Oeffnung  des  rechten  Auges  ei- 
nige Schwierigkeiten  zu  fühlen ,    weil  die  Au- 
genlieder dieser  Seite  widernatürlicfypngeschwol- 
len  waren :   es  war  Thränen  der  Augen  zuge- 
gen und  vorzüglich  des  Morgens  waren   diese 
Theile  sehr  mit  Augenbutter  bedekt.     Ich  ver- 
ordnete ihr,    sich  dais  Auge  täglich  mehrerema- 
le  mit  Fliederblüthenwasser  zu  waschen  ,    doch 
hatte  die  Krankheit  nach  vier  Monaten  beträcht- 
liche  Fortschritte  gemacht.       Ich    wurde   um 
Bath  gefragt ,    und  da  ich  den  Thränensack  zu- 
sammendrückte,  sah  ich  eine  grofse  Menge  ey- 
terähnliche  Materie  durch  die  Thränenpunkte 

aus 
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ausfliegen.     Dir  Augenlieder  der  rechten  Seite, 
vorzüglich    das   untere,     waren    umgeschlagen 
und  man  sah  ihre  ganze  innere  Oberfläche  ent- 
blöfst.     Zunächst  am  Knorpel  und  am  innern 
Winkel    sah  man    die   Anschwellung   deutlich, 
die  übrigen  Theile  sahen  alle  sammtartig  aus, 
die    Meibomschen    Drüsen  waren    mehr    ange- 
schwollen und  erhaben  als  sonst,    mit  varikö- 
sen Gefäfsen  untermischt ,   und  am  linken  Au- 
ge sah  man  an  den  Augenliedern  fast  gar  nichts 
widernatürliches.      Ueberdem  hatte   dies  Mäd- 
chen schon  seit  mehrern  Monaten  eine  Anschwel- 
lung und  Röthe  des  rechten    Nasenflügels  be- 
merkt,   auch  die   Nasenhöhle   derselben  Seite 
war  trocken  und  wie.  mit  einer  Kruste  besetzt* 

Nachdem  ich  alle  im  Sacke  enthaltene  eyter* 
artige  Materie  hatte  ausfliefsen  lafseri ,  spritzte 
ich  Wasser  durch  die  Thränenpunkte  ein,  und 
beym  vierte«!  Versuche  fiofs  es  aus  der  Nase  in 
den  Schlund.  Da  die  Ausdehnung  des  Sacks 
den  natürlichen  Zustand  eben  nicht  sehr  über- 
traf, beschäftigte  ich  mich  nur  damit  den  Aus* 
flufs  wegzuschaffen ,  die  krankhafte  Aussonde- 
rung der  Augenlieder  zu  verbessern  und  zu  ver- 
mindern, und  zugleich  die  varikösen  Gefäfse 
der  innern  Haut  derselben  zu  stärken. 

Ich  verordnete  der  Kranken,  täglich  ein  Pfund 
Molken  mit  einer  Drachme  Cremor,  tartar*  und 
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einen  halben  Gran  Brechweinstein  zu  verbrau- 
chen, dies  Mittel  griff  den  Magen  nicht  an, 
nnd  verschaffte  ihr  täglich  einen  auch  wohl 
zwey  Stühle. 

Als  örtliches  Mittel  strich  ich  zwischen  die 
Augenlieder  sehr  wenig  von  der  Janinischen  Au- 
gensalbe, welche  genau  nach  der  Vorschrift  be- 
reitet war*  Die  reitzende  Wirkung  dieses  Mit* 
tels  war  in  diesem  Falle  so  stark,  dafs  sich  ei- 
ne Stunde  nach  der  Anwendung  desselben  die 
Augenlieder  entzündeten  und  beträchtlich  an- 
schwollen obgleich  man  sie  sehr  oft  mit  Milch 
abwusch.  Während  der  Entzündung,  welche 
vier  bis  fünf  Tage  dauerte,  verschwand  derey- 
terartige  Ausflufs  der  Aügenlieder  gänzlich,  und 
^s  flofs  durchaus  nichts  aus  den  Thränenpunk- 
ten  aus,  wenn  man  den  Sack  zu  wiederhohl- 
tcnmalen  zusammendrükte* 

Die  Entzündung  verschwand  und  der  Aus- 
flufs des  eyterartigen  Stoffes  aus  den  Augenlie- 
dern trat  wieder  eben  so  wie  vorher  ein ;  ich 
wiederhohlte  darauf  den  Gebrauch  der  Augen- 
salbe, welche  ich  durch  Hinzufügung  von  ei- 
ner eben  so  grofsen  Menge  Schweinefett,  um 
die  Hälfte  schwacher  gemacht  hatte*  Ich  wand- 
te früh  und  Abends  ungefähr  anderthalb  Getrai- 
dekorner  grofs  an ,  vorher  wusch  ich  aber  die 
Thränenwege  allemal  mit  Aq.  plantagin,  mit  ein 

wenig 
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wenig  Weingeist  vermischt  und  in  der  Folge 
wusch  sich  die  Kranke  täglich  das  Auge  mit 
der  angeführten  Vitriolauflösung  drey  bis  vier- 
mal aus. 

Drey  Wcfchen  nacher  bemerkte  man  eine 
Abnahme  des  eyterartigen  Ausflufses  der  Au- 
genlieder, und  es  war  gleichsam  nur  eine 
schleimichte  mit  Thränen  verrnisehte  Feuchtig- 
keit, der  rechte  Nasenflügel  war  wieder  in  ge- 
sundem Zustande,  und  es  zeigte  sich  keine 
Kruste  mehr  an  demselben.  Die  innere  Fläche 
der  Augenlicder  wurde  nach  und  nach  glatt  und 
bleich,  die  Meibomschen  Drüsen  nahmen  ihre 
vorige  gewöhnliche  Gröfse  wieder  an ,  die  va- 
rikösen Gefäfse  verschwanden ,  und  ich  setzte 
den  Gebrauch  der  mit  ßrechweinstein  vermisch- 
ten Molken  aus. 

Ohngefähr  den  4osten  Tag  flofsen,  wenn 
ich  den  Sack  zusammendrückte ,  helle  Thränen 
durch  die  Thränenpunkte ,  durch  welche  mei- 
ne Einspritzung  sehr  leicht  in  die  Nase  flofs» 
Demungeachter  fanden  die  Thränen  doch  noch 
einiges  Hindernifs,  denn  die  Kranke  mufstesich 
oft  die  Augen  austrocknen ,  wenn  sie  sich  der 
frischen  Luft  aussetzte  oder  Abends  bey  Lichte 
las.  Ich  konnte  diesen  Umstand  nicht  der  Ato- 
nie  des  Thränensacks  zuschreiben ,  denn,  al- 
lem Anscheine  nach ,   war  diese  nicht  mehr  vor- 

han- 
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banden ,  aber  die  Kranke  beklagte  sich  über 
eine  Verstopfung  der  Schleimhaut  des  rechten 
Nasenloches,  welche  an  dem  Ende  des  Nasen- 
kanals einige  Verengerung  veranlasste.  Ich  ver- 
ordnete  ihr,  auf  dieser  Seite  den  Athem  anzu- 
ziehen ,  und  mehreremale  des  Tages  den  Dampf 
von  Weinefrig  einzuziehen,  auch  bisweilen  ei- 
ne Prise  Tabak  zu  nehmen*  Dieses  Mittel  hat* 
te  einen  guten  Erfolg,  denn  nach  io  Tagen 
war  der  Ausflufs  aus  der  Nase  vollkommen 
hergestellt ,  und  der  Ausflufs  von  Thränen  aus 
dem  Auge  hö^te  ganz  auf* 

Zweyte    Beobachtung. 

Marie  Bordoni  (de  Sainte  Christine) 
12  Jahr  alt,  hatte  in  ihrer  frühem  Jugend  öf- 
ters an  Augenentzündungen  gelitten,  die  bald 
das  eine,  bald  das  andre  Auge  befielen.  Seit 
8  Monaten  näfste  das  rechte  Auge  fortdauernd, 
und  es  flofs  aus  demselben  sehr  viel  eyterähnli- 
che  Flüfsigkeit  aus*  Ihre  Eltern  schickten  sie  ins 
Hospital,  weniger  in  Hinsicht  dieses  Ausflus- 
ses als  wegen  einer  harten,  rothen  und  schmerz- 
haften Geschwulst,  welche  sie  zwischen  dem 
innern  Augenwinkel  und  der  Nase  hatte* 

Bey  diesem  Kinde  war  der  Rand  der  Augen- 
lieder angeschwollen,    die  innern  Flächen  der- 
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selben  roth  und  schwammicht,  und  die  Mei- 
bomschen  Drüsen  waren  ungewöhnlich  grofs 
und  ausgedehnt ♦ 

Da  die  Haut  des  Sacks  zurEyterung  geneigt 
zu  seyn  schien,  so  bedeckte  ich  die  Geschwulst 
mit  einem  Umschlage  aus  Brod  uud  Milch*  Doch 
es  erfolgte  gerade  das  Gegen  theil:  Nach  eini- 
gen Tagen  verschwand  die  Entzündung,  die 
Geschwulst  setzte  sich  in  die  Thränenpunkte, 
die  zurückgezogen  und  gegen  die  Karunkel  zu 
versteckt  waren ,  kamen  mehr  zum  Vorschein 
und  entfernten  sich  aus  der  Commifsur  der  Au- 
genlieder, so  dafs  sie  ihren  gewöhnlichen  Platz 
wiedereinnahmen.  Ich  drückte  darauf  den  Sack 
zusammen  und  es  flofs  die  eyterartige  Flüfsig- 
keit  in  sehr  grofser  Menge  aus. 

In  der  Folge  wandte  ich  früh  und  Abends 
die  Janiiiische  Salbe  an ,  jedesmal  so  viel  wie 
ein  Gerstenkorn  grofs.  In  den  ersten  Tagen 
nahm  der  eyterartige  Ausflufs  der  Augenlieder 
zu,  und  in  Zeit  von  einem  Monate  vermin- 
derte er  sich  so  weit ,  dafs  nur  eine  sehr  dün- 
ne Flüfsigkeit  aus  dem  Sacke  flofs.  Sobald  als 
die  Ränder  der  Augenlieder  und  ihre  innere 
Oberfläche  mir  in  gesundem  Zustande  zu  seyn 
schienen ,  spritzte  ich  durch  die  Thränenpunk- 
te  Aq.  plantag*  ein,  welches  ich  mit  etwas 
von  dem  Vitriol  -  Augenwasser  vermischt  hatte, 

und 
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und  das  Ganze  flofs  in  die  Nase.  Noch  2oTa^ 
ge  wurde  dies  Kind  auf  dieselbe  Weise  behan* 
delt,  ehe  es  das  Hospital  verliefs,  sie  gieng 
aber  vollkommen  geheilt ,  ohne  den  geringsten 
Ausflufs  von  Thränen,    nach  Hause, 

Dritte     Beobachtung., 

Ein  Kind  vom  Lande  hatte  im  loten  Jahr 
seines  Alters  thränende  Augen  mit  *  Absonde- 
rung vieler  Augenbutter ,  welches  seit  zwey 
Jahren  durch  eine  Blattermetastase,  welche  sich 
auf  diese  Theile  geworfen  hatte  ,  veranlafst  war. 
Der  Rand  der  Augenlieder,  an  welchen  die 
Wimpern  ganz  fehlen,  war  braunroth  und 
gleichsam  sammtartig,  die  Meiboinschen  Drü- 
sen waren  gröfser,  wie  gewöhnlich ,  wenn 
man  den  Thränepsack,  der  weder  erweitert 
noch  hervorragend  erschien,  an  jeder  Seite  zu- 
sammendrückte, so  flofs  aus  den  Thränenpunk- 
ten  eine  sehr  grofse  Mepge  körnichf  er ,  gelbli- 
cher und  eyterartiger  Materie  aus.  Die  körper« 
liehe  Constitution  des  Kindes  war,  wie  man 
gewöhnlieh  sagt ,   feucht  und  schwammicht. 

Ich  unternahm  die  Behandlung  und  liefs  ihm 
täglich  in  verschiedenen  Zwischenräumen  ,  eilf 
Unzen  eines  Dekokts  von  Queckenwurzel  mit 
einer  Drachme  Weinsteinrahm  und  einen  halben 
Gran  Brechweinstein  nehmen«  Wenn  dies  Mit- 
tel 
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tel  zu  sehr  abführte,  so  verminderte  man  die 
Gabe  auf  die  Hälfte  einige  Tage  lang#  Ich  liefs 
früh  und  Abends  die  Janinische  Augensalbe 
Zwischen  den  Augenliedern  anwenden.  Der 
eyterartige  Ausflufs  nahm  zu  ,  und  zwey  Wo- 
chen darauf,  da  er  noch  eben  so  stark  war. 
als  im  Anfange,  legte  ich  ein  Haarseil  im  Nac- 
ken i  es  eyterte  sehr  bald  und  die  Augen  be- 
fanden  sich  wohl.  Seit  dieser  Zeit  fuhr  ich  mit 
dem  Gebtauche  der  Augensalbe  fort,  und  ich  gab 
dem  Kranken  von  Zeit  zu  Zeit  B  rech  Weinstein 
in  refracta  dosi ,  der  eyterartige  Ausflufs  nahm 
ab,  die  Ränder  der  Augenlieder  wurden  klei- 
ner und  nahmen  ihre  vorige  Biegsamkeit  wie- 
der an ,  die  innere  Seite  des  Knorpels  wurde 
blofs  und  horte  auf,  rauh  und  zotticht  zu  seyn. 
Man  durfte  die  Eintröpfelung  des  Augenwassers 
mit  Vitriolöl  und  die  Einspritzung  von  Aq. 
plantag.  mit  ein  wenig  Weingeist  keinen  Tag 
aussetzen.  Im  Anfange  drang  diese  Einspriz- 
zung  mit  einiger  Schwierigkeit  in  die  Nase,  in 
der  Folge  war  der  Uebergang  aber  leicht,  und 
drey  Monate  darauf  verliefs  die  Kr&rfke  das  Hos«> 
pital  vollkommen  geheilt, 

Vierte     Beobachtung* 

Ein  vierjähriges  Kind  von  Parpanise  bekam 
nach  den  Kinderblattern  eine  habituelle  Entzün- 
dung des  rechten  Auges ;   der  Rand  der  Augen- 
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Heder  war  angeschwollen  ♦  es  war  ein  sehr 
grofser,  reichlicher  eyterähnlicher  Ausflufs» 
und  das  geringste  Licht  erregte  diegröfste  Em- 
pfindlichkeit. Nachdem  sie  vier  Monate  lang 
fruchtlos  behandelt  worden  war,  wurde  dies 
Mädchen  im  December  1798  nach  Pa  via  ge- 
bracht. Die  innere  Fläche  der  Augenlieder  des 
rechten  Auges  war  roth  und  sammtartig,  und 
durch  die  Zusammendrückung  des  Sacks  flofs 
aus  den  Thränenpunkten  eine  dicke»  gelbliche, 
mit  Thranen  gestreifte  und  der  Materie  vollkom- 
men ähnliche  Flüfsigkeit,  welche  die  Augen- 
lieder in  diesen  Fällen  gewöhnlich  bedecke«  Der 
Thränensack  erschien  weder  zu  sehr  erwei* 
tert  noch  sehr  ausgedehnt,  sondern  ziemlich 
im  natürlichen  Zustande.  Ich  mufs  hier  noch 
bemerken,  dafs  die  Halsdrüsen  dieser  kleinen 
Kranken  gröfser,  mehr  angeschwollen  und  här- 
ter waren,  als  gewöhnlich.  Dasselbe  fand  auch 
in  Ansehung  des  Unterleibes  statt«  Hiezu  ge- 
sellte sich  noch  eine  ausserordentliche  Begierde 
nach  allen  Nahrungsmitteln  und  ein  weifslicher, 
dem  weifsen  Flufse  ähnlicher,  Ausilufs  aus  den  " 
Geschlechtstheilen« 

Ich  verordnete  sogleich  ein  gutes  Verhalten, 
und  alle  Tage  auf  verschiedenemale  ein  Pfund 
Queckenwurzeldekokt  mit  einer  Drachme  Wein- 
steinrahm und  einem  halben  Gran  Brechwein- 
etein.    Diefs  Mittel  veranlasste  ein  heftiges  Er- 

bre- 


59 

brechen  von  gelblichen  5  visciden  Fliifsigkeiten, 
in  der  Folge  erregte  dasselbe  nur  einigemale  Ekel 
und  zwey  oder  drey  Stuhlgänge  täglich  ohne 
zu    schwächen. 

Einige  Tage  nachher  liefs  ich  mehrere  Tage 
hinter  einander  jeden  Abend  drey  Tropfen 
Tinctur.  thebaic.  pharmac*  Londin.  zwischen 
die  Augenlieder  des  kranken  Auges  tröpfeln» 
Die  Kranke  empfand  im  Anfange  einen  heftigen 
Schmerz,  welcher  jedoch  nach  einigen  Minu- 
ten gänzlich  verschwand.  Das  Auge  verbesser- 
te sich  außerordentlich  und  konnte  das  Licht 
weife  leichter  vertragen.  Zwey  Wochen  nach 
einer  ähnlichen  Behandlung  legte  ich  im  Nacken 
ejn  Haarseil,  welches  beträchtlich  eyterte  und 
die  chronische  Augenentzündung  beträchtlich 
vermehrte;  man  brauchte  das  Brechmittel  in 
dosi  refracta  fort;  statt  der  thebaischen Tinktur 
liefs  ich  nun  die  Janinische  Augensalbe  gebrau- 
chen und  zwar  im  Anfange  nur  Abends ,  dann 
aber  früh  und  Abends*  Das  Augenwasser  mit 
Vitriol  wurde  täglich  3*4  mal  zu  einigen  Tro- 
pfen zwischen  die  Augenlieder  gebracht* 

Die  chronische  Augenentzündung  ver- 
schwand auf  dem  Gebrauche  dieser  Mittel  ganz, 
die  Ränder  der  Augenlieder  nahmen  wieder  ihre 
gewöhnliche  Gröfse  an,  und  der  Ausflufs  der 
eyterähnlichen   Materie    nahm    allmählich   ab* 
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Gegen  das  Ende  des  Februars  flofs  nichts  mehr 
von  dieser  Materie  aus  und  die  Augenlieder 
klebten  während  der  Nacht  nicht  mehr  zusam- 
men ,  die  Auftreibung  der  Eingeweide  des  Un* 
terleibes  und  der  lymphatischen  Drüsen  wurde 
vermindert,  die  Gesichtsfarbe  der  Kranken 
wurde  besser,  und  sie  begnügte  sich  mit  einer 
geringern  Men^e  Nahrungsmittel,  Doch  schwitz- 
ten die  Gesehlechtstheile  noch  ein  wenig  aus. 
In  den  ersten  Tagen  des  März  verordnete  ich 
der  Kranken  sechs  Unzen  Chinatinktur  auf  drey- 
mal  täglich  zunehmen,  und  zu  Ende  des  Aprils 
reifste  sie  vollkommen  gesund  ab  ,  ohne  Furcht, 
dafs  der  eyterartige  Ausflufs  der  Augenlieder  in 
eine  Thränenfistel  ausarten  möchte.  Das  Haar- 
Seil  wurde  noch  einige  Monate  offen  erhalten« 

Fünfte    Beobachtung, 

Frau  Angiola  P....,  alt  40  Jahre»  lebte 
nahe  bei  der  Stadt  und  vernachläfsigte  11  Jahr© 
hindurch  und  darüber  einen  eyterartigen  Aus- 
flufs der  «Augenlieder,  welcher  nach  und  nach 
den  rechten  Thränensack  ausserordentlich  aus- 
dehnte Da  ich  sie  das  erstemal  sah ,  war  der 
Thränensack  angefüllt,  und  bildete  von  aufsen 
eine  Geschwulst,  wie  eine  Kaselnufs  grofs* 
Wenn  man  ihn  zusammendrückte,  so  flofs  aus 
den  Thränenpunkten  eine  viscide,  grünlichte 
und  körnichte  Flüfsigkeit .  auf  dieser  Seite  wa 
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ren  die  Ränder  der  Augenlieder  angeschwollen 
rothundan  der  innern  Fläche  schwammicht,  und 
die  Meibomschen  Drüsen  verhielten  sich  gleich- 
falls so* 

Ich  öffnete  den  grofsen  Thränensack  der 
ganzen  Länge  nach  von  der  Sehne  des  Muscul. 
orbicul*  bis  nach  unten ,  ich  brachte  eine  bieg- 
sam6  Sonde  in  den  Nasenkanal,  dann  eine  et- 
was dickere,  und  endlich  schob  ich  eine 
kleine  Wachskerze  von  i*Zoli  hinein,  welche 
ich  mit  einem  gewichsten  Faden  so  befestigte, 
dafs  sie  ihrer  ganzen  Länge  nach  in  dem  Na- 
senkanal verborgen  war ,  dann  füllte  ich  die 
ganze  Höhle  mit  weicher  Charpie  und  das  Gan- 
ze wurde  mit  der  sogenannten  einäugigen  Bin- 
de (monoculus)  bedekt» 

Zwey  Tage  nachher  nahm  ich  den  Verband 
ab ,  liefs  aber  die  Wachskerze  in  ihrer  Lage« 
Die  ganze  innere  Fläche  des  Sacks  schien  mir 
schwammicht j  ich  füllte  die  Höhle  mit  einer 
Charpiekugel,  welche  ich!  vorher  mit  einer  Sal- 
be von  rochem  Praecipitat  und  arabischem  Gum- 
mischleim überzogen  hatte.  Den  folgenden 
Tag  war  diese  Kugel ,  wie  ich  sie  herauszog, 
durchaus  mit  einer  weifslichten  speckigen  Kru- 
stebedeckt, welche  jedesmal  deutlicher  erschien, 
so  lange  ich,  drey  Wochen  hindurch,  den  ro- 
then  Praecipitat  anwandte ,  und  damit  die  Höh- 
te 
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le  des  Sacks  ausfüllte.  Nach  dieser  Zeit 
und  vermittelst  dem  wiederholten  Gebrauche 
des  Aetzpulvers ,  fieng  nicht  aHein  die  schwam- 
michte  Bedeckung  der  innern  Fläche  des  Sacks 
an,  zn  verschwinden,  sondern  es  zog  sich  der 
ganze  Sack  auch  in  seinem  Umfange  zusammen. 
Ich  zog  jetzt  zum  erstenmale  die  Kerze  aus  dem 
Nasenkanale,  um  sie  zu  reinigen,  führte  sie 
aber  sogleich  wieder  ein. 


Ich  fuhr  mit  dieser  Behandlung  noch  20  Tage 
fort,  und  vermehrte  während  der  Zeit  biswei- 
len die  reitzende  und  ätzende  Wirkung  des  rothen 
Präcipitats,  durch  Hinzufügung  von  etwas  ge- 
brannten Alaun.  Ich  hielt  die  Ränder  des  off- 
nen Sacks  bald  durch  blofse  Charpie,  bald  auch 
durch  einen  kleinen  Schwamm  von  einander 
entfernt.  Der  gute  Erfolg  dieser  Behandlung 
war  so  gut  wie  vorher,  in  Verhältnifs  der  Ab- 
nahme der  schwammichten  Auswüchse  und  der 
Verengerung  des  offnen  atonischen  Sacks.  In 
der  Folge  bestand  der  Verband  darinn,  dafsich 
den  Sack  sehr  genau  mit  Charpie  ausfüllte,  die 
in  eine  Mischung  von  Kalchwasser  und  Rosen- 
honig  getaucht  und  damit  angefeuchtet  war, 
Endlich  zog  ich  zum  zweytenmale  die  Sonde 
aus  dem  Nasenkanale,  reinigte  sie,  und  schob 
sie  wie  vorher  hinein. 

Die 
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Die  Narbe  fieng  an  sich  von  dem  Rande  der 
äufsern  Oeffhung  gegen  die  innere  Oberfläche 
zu  erstrecken,  welcher,  einen  Monat  nach 
diesem  Zeitraum,  sich  fast  bis  auf  seine  natür- 
liche Gröfse  zusammengezogen  hatte.  Es  blie- 
ben hier  und  da  aber  doch  noch  einige  Stellen, 
welche  sich  nicht  vernarbt  hatten,  wo  die 
schwamrtiichten  Auswüchse  wieder  hervorzu- 
schiefsen  schienen  ,  dieser  Theil  des  Thränen- 
sacks  aber,  weicher  sich  oberhalb  der  Sehne 
des  Muse.  örbicuL  (Tab.  I.  a. )  befand  und  der 
nicht  mit  aufgeschnitten  war ,  hatte  sich  noch 
nicht  so  sehr  verengert  und  gesenkt  als  der  übrige 
Theil.  Die  allmähliche  Anwendung  des  Höllen- 
steins und  der  troknen  Charpie  beendigte  end- 
lich die  Behandlung  nach  drey  Wochen. 

Ich  zog*  nach  dem  Verlaufe  dieser  Zeit, 
die  Kerze  für  immer  aus  dem  Nasenkanal  und 
führte  dagegen  das  Bleyröhrchen  mit  der  Schei- 
be ein,  um  die  vordere  Wand  des  Thränensacks 
vollkommen  zusammenzudrücken.  (Tab.  HL 
Fig*  IX,)  Die  Kranke  mufste  sie  einen  ganzen 
Monat  tragen  und  sie  alle  Tage  herausnehmen 
und  reinigen,  so  wie  sie  auch  täglich  das  Auge 
mit  Aq,  plantag.  und  Weingeist  waschen  mufste* 

Die  Augenlieder  des  kranken  Auges  waren 
schon  geheilt;  denn  ich  hatte  von  Anfange  an 
Morgens  und  Abends,  die  Janinische  Augensalbe 
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anwenden  lassen  #  und  es  flofsen  nur  sehr  helle 
Thränen  aus   den   Thränenpunkten,      Endlich 
legte  ich  auch  das  Bley röhrchen  bey  Seite;   dje 
an  derselben  befindliche  Scheibe  hatte  den  Sack 
so  gut  von  aufsen   nach    innen    zusammenge- 
drückt ,    dafs  er  noch  mehr  als  gewöhnlich  in 
seine   besondere  Furche    eingedrückt  war ,    so 
dafs  man  gar  keine  neue  Erhebung   und  Aus- 
dehnung desselben  zu  fürchten  hatte.     Die  Räri* 
der  der  äufsern   Oeffnüng*    welche,    obgleich 
sie  schon  kallös  waren  ♦    sich   um  den  Bleycy* 
linder  rings  herum  erweichten  ,    näherten  sich 
einander  unmittelbar.     Sie  wurden   weder  ge- 
reitzt  noch  wund  geschnitten  ,    und  wie  sie  ver* 
xiarbt  waren,    unterschied  man   kaum  die  Nar- 
be des  Schnitts  ,   durch  den  der  ganze  Thränen- 
sack  geöffnet  war:    und  die    Thränen  flofsen 
ietzt  ungehindert  in  den  Nasenkanal, 
V  Man  mufs  bemerken,    dafs   mit   Ausnahmt 

der  ersten  14  Tage  nach  der  Operation,  die 
Dame  fortdauernd  ihren  häuslichen  Geschäften 
eben  so  wie  sonst  votsiähd,  und  dafs  sie  jetzt 
schon  5  Jahre  hindurch  der  vollkommensten  Ge- 
sundheit geniefst  f  ohne  von  dem  Ausflufse  det 
Thränen  oder  eyterartigen  Ausflufs  der  Augen- 
lieder inkommodirt  zu  werden* 

Sechste    Beobachtung. 
Es  sind  schon  ungefähr    10  Jahr,    als  Herr 
Franz  Bochioli  (von  St,  Angelo  di  Lo- 
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di)  ein  robuster  Mann  von  50  Jahren  an  dem 
rechten  Auge  die  Beschwerden  eines  eyterarti- 
gen  Flufses  der Augenlieder  litt,  bey  welchem 
zugleich  eine  Atonie  und  beträchtliche  Erwei- 
terung des  Thränensacks  zugegen  war,  welche 
oft  einen  starken  Ausflufs  von  Thränen  und 
oft  sogar  eine  hitzige  Augenentzündung  dersel- 
ben Seite  verursachte.  Wie  ich  ihn  zum  ersten* 
male  sah,  war  die  von  dem  angeschwollenen 
Sacke  gebildete  Geschwulst  so  grofs ,  wie  eine 
kleine  Nufs,  oberflächlich  entzündet  und  schmerz- 
haft,  es  war  wie  gewöhnlich  auch  eine  An- 
schwellung der  Augenlieder  mit  Röthe  und  ei- 
ner starken  Rauhheit  an  der  innern  Fläche  zuge- 
gen, so  dafs  auch  die  Meibomschen  Drüsen  litten. 

Ich  liefs  zwey  Tage  lang  einen  Umschlag 
von  Milch  und  Brod  auflegen ,  und  den  ganzen 
leidenden  Theil  damit  bedecken ,  um  die  Rigi- 
ditaet  und  leichte  Entzündung  der  Haut  damit 
zu  vermindern.  Dann  machte  ich  die  Opera-* 
tion,  wie  im  vorigen  Falle,  so  dafs  ich  den 
Sack  der  ganzen  Länge  nach  öffnete,  oben  von  der 
Sehne  des  Muse*  orbic.  bis  an  die  unterste  Spitze 
und  eine  anderthalb  Zoll  lange  Kerze  so  tief 
einschob,  dafs  sie  ganz  in  dem  Nasenkanal  ver- 
borgen  war* 

Die    ^chwammichte    Bedeckung  der  innern 
Fläche  des   Sacks  war  sehr   beträchtlich:    ich 
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zerstörte  urid  hob  sie  dadurch,  dafs  ich 30 Tage 
hinter  einander  bald  ätzende  Salbe ,  bald  den 
rothen  Praecipitat  entweder  allein,  oder  mit 
ein  wenig  gebrannten  Alaun  gemischt,  an. 
wandte:  mit  Hülfe  dieser  Mittel  gelang  es  mir, 
jeden  Tag  eine  Lage  derspeckichten  fetten  Km» 
ste   herauszuziehen. 

Die  schwammichten  Auswüchse  waren  nun 
zerstört ,  das  Geschwür  wurde  körnicht ,  be- 
kam ein  gutes  Ansehen  und  der  Sack  reinigte 
und  befserte  sich  in  seinem  ganzen  Umfange« 
Der  Einschnitt  hatte  sich  ein  wenig  zu  sehr  ver- 
engert, er  widersetzte  sich  der  Einschiebung 
eines  Bourdonnetsvon  Charpie;  bis  ich  endlich, 
mehrere  Tage  lang ,  den  Prefsschwamm  an- 
wandte* 

Ich  wollte  jetzt  zum  erstenmale  die  Kerze, 
die  ich  in  den  Nasenkanal  gestekt  hatte,  her- 
ausziehen, um  sie  reinigen  zu  lassen;  der  Fa- 
den zerrifs  ,  vermuthlich  weil  er  zu  lange  ein« 
geweicht  gewesen  war,  ich  liefs  die  Kerze  gänz- 
lich stecken,  und  nahm  mir  vor,  vor  der  voll- 
Jkommenen  Vernarbung  und  Verengerung  des 
Sacks  nicht  an  die  Herausziehung  desselben  zu 
denken.  Nach  40  Tagen  hatte  ich  diesen  mei- 
nen Zweck  erreicht,  indem  ich  so  lange  blofs 
trokne  Charpie  gebrauchte  und  den  Grund  des 
Sacks  mit  Höllenstein  bisweilen  berührte.     Die 

'  Narbe 
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Narbe  gieng  den  gewöhnlichen  Weg,  sie  fieng 
vom  Rande  des  Einschnitts  an,  und  verbreitete 
sich  allmählich  nach  innen.  Der  Umfang  des 
Sacks  war  fast  ganz  natürlich,  die  Fänder  der 
Augenlieder  der  rechten  Seite  nahmen  ihre  ge- 
wöhnliche Weichheit  wieder  an ,  da  ich  früh 
und  Abends  die  Janinische  Salbe  gebrauchen  liefs. 

Als  die  innere  Fläche  des  Sacks  vollkommen 
vernarbt  war,  führte  ich  eine  dicke  Sonde  in 
den  Nasenkanal,  um  auf  diese  Weise  die  Wachs- 
kerze durch  die  Nase  oder  durch  den  Schlund 
aus  dem  Nasenkanale  zu  schaffen;  aber  gegen 
meine  Erwartung  gieng  sie  frey  in  die  Nase  und 
die  Einspritzung  flofs  eben  so  leicht  durch;  ich 
gerieth  daher  auf  den  Gedanken,  dafs  seit  kur- 
zem ,  die  Kerze  in  den  hintern  Theil  des  Mun- 
des-herabgesunken  seyn  müfste  ,  und  vielleicht 
im  Schlafe,  ohne  dafs  der  Kranke  es  gewahr 
wurde,  hinuntergeschluckt  worden  sey.  Ich 
schob  nun  das  Bleyröhrchenmit  der  Scheibe  ein, 
um  die  vordere  Wand  des  Sacks  ganz  zusam- 
menzudrücken. Der  Kranke,  der  gar  nicht  auf- 
hörte? seine  gewöhnlichen  Geschäfte  zu  ver- 
richten ,  trug  bis  zum  sosten  Tage  diese  Schei- 
be ,  welche  er  täglich  heraus  nahm ,  um  sie 
zu  reinigen.  Dieser  Theil  wurde  nun  auch 
ganz  zusammengedrückt ,  so  dafs  ich  auch  die- 
ses letzten  Mittels  ganz  entbehren  konnte*  Die 
äufsere  Oeffnung  des  Sacks  zog  sich  zusammen, 
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die  Ränder  Wurden  gar  nicht  gerrfzt,  und  die 
Thränen  flofseri  ungehindert  durch  den  Nasen- 
kanaU  ,, 

Siebente    Beobachtung. 

Domminika  Rossi,    gebürtig  aus  dem 
Gebürge  bey  Genua ,    lebte  als  eine  Dienstmagd 
zu  Pavia,   sie  war  30  Jahr  alt,    ihr  Tempera- 
ment war  sanguinisch  und  lebhaft*      Sonst  hat- 
te sie  sehr  häufig  flechten -und  rosenartige  Aus- 
schläge am  Kopfe  und  im  Gesichte ,    das  linke 
Auge  hatte  beständig  gethränt,    war  mit  vieler 
Augenbutter  bedekt  und  der  Rand  der  Augen- 
lieder und  die  damit  correspondirenden   Drüsen 
waren  sehr  stark   angeschwollen.      Der  Thrä- 
uensack  dieser  Seite  war  so  grofs  wie  eine  Ha- 
selnufs  zwischen  dem  innern  Augenwinkel  uud 
der  Nase :   vermittelst  eines  Drucks  drückte  man 
aus  den  Thränenpunkten  einegrofse  Menge  ey- 
terartiger  Materie  aus.     Dies  war  der  Zustand 
der  Kranken,   wie  sie  in  unsre  praktische  chi- 
rurgische Schule  kam,    <)ten  December  1796. 

Die  Ausdehnung  und  Anschwellung  des  Thrä- 
nensacks  liefsen  gar  keinen  Zweifel  übrig,  dafe 
es  nothwendig  sey  ,  die  Behandlung  nach  mei- 
ner Methode  mit  einem  grofsen  Einschnitte  an- 
zufangen. Um  aber  den  jungen  Studenten  auf 
eine  in  die  Augen  fallende  Weise  zu  beweisen, 
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Alk  diese  eyterartige  Materie  nicht  aus  dem 
Sacke  entspränge,  sondern  gröfstentheils  durch 
die  vermehrte  krankhafte  Absonderung  der  Au- 
genlieder in  denselben  gelangte  ,  so  gebrauchte 
ich  blofs  das  Vitriol- Augenwasser  und  die  Jani- 
irische  Salbe*  In  weniger  als  3  Wochen  schien 
dieser  Ausflufs  schon  gänzlich  unterdrückt  zu 
seya,  und  man  sah  aus  dem  Sacke  auf  das  Au- 
ge helle  Thränen,  welche  nur  bisweilen  mit 
etwas  schwammichter  Feuchtigkeit  getrübt  wa- 
ren |    herausfliefsen. 

Dann  versuchte  ich  die  Radicalkur,  ich  öff- 
nete den  Sack  und  führte  die  Kerze  in  den  Na- 
senkanal und  befestigte  sie  so ,  dafs  sie  bis  an 
den  Grund  des  Thränensacks  nicht  gelangen 
konnte,  dessen  ganze  Höhle  ich  mit  troknep 
Charpie  ausfüllte  t  welche  ich  mit  einer  Com- 
presse  und  Bandage  zusammenhielt, 

Zwey  Tage  nachher  wurde  der  ganze  Ver* 
band  abgenommen,  und  das  Bourdonnet  von 
Charpie ,  welches  ich  statt  des  vorigen  einleg- 
te, wurde  mit  einem  Liniment  von  rothen 
Praecipitat  und  arabischen  Gummischleim  über- 
zogen. Der  Kranke  litt  ungewöhnlich  durch 
dieses  Mittel  und  seine  Wange  schwoll  ziemlich 
auf.  Ich  glaubte  daher  einige  Tage  lang  den 
Gebrauch  dieses  Aetzmittels  aussetzen  zu  müs- 
sen.   Ich  gebrauchte  dasselbe  wieder,  aber  ich 
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setzte  mehr  Gummischleim  hinzu ,  und  ich  be- 
merkte, dafs  dies  Mittel  fast  die  ganze  innere 
Oberfläche  des  Sacks  in  einem  Monate  exfoliir- 
te  ;  dieser  zog  sich  darauf  aufserordentlich  zu- 
sammen ,  so  dafs  "man  eine  baldige  Vernarbung 
zu  erwarten  hatte.  Damit  sich  die  Wundrän- 
der einander  nicht  gar  zu  schnell  nähern  sollten, 
wandte  ich  statt  der  blofsen  Charpie  einen  klei- 
nen Schwamm  an.  Sobald  die  Verengerung  des 
Sacks  vor  sich  gegangen  war,  und  die  Narbe 
vollständig  war,  zog  ich  die  Kerze  heraus,  und 
setzte  an  die  Stelle  derselben  das  Bleyröhrchen, 
alle  Tage  wurden  die  Thränenwege  entweder 
mit  Aq.  plantag,  mit  Weingeist  vermischt,  oder 
mit  einer  Mischung  aus  Kalchwasser  und  Rosen- 
honig  gewaschen. 

Wir  waren  gegen  das  Ende  des  May,  als 
ich  jedes  Mittel  bey  Seite  setzte  und  die  aufse- 
re  Oeffnung  des  Thränensacks  sich  selbst  über- 
liefs.  Die  Thränen  nahmen  ihren  Lauf  durch 
die  Nase,  jedoch  mit  dem  Unterschiede,  dafs, 
wenn  die  Absonderung  der  Thränen  durch  Zu- 
fall einmal  stärker  wie  gewöhnlich  war,  einige 
Tröpfchen  aus  der  kleinen  und  fast  unmerkli- 
chen äufsern  Oeffnung  ausflofsen.  Das  Auge 
war  ganz  trocken,  und  diese  kleine  Unbequem- 
lichkeit dauerte  nur  noch  einige  Monate  fort, 
nachdem  die  Kranke  das  Hospital  verlassen  hat- 
te, und  bis  auf  diesen  Augenblick  ist  die  Hei- 
lung 
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lüng  cotnplet  geblieben.  Ich  mufs  nocherwah* 
nen  ,  dafs  die  Kranke  ,  von  der  hier  die  Rede 
ist ,  nicht  nur  von  dem  Einschnitte  in  den  Sack 
sondern  auch  nachher  fortdauernd  die  Augen* 
pomade  bis  zum  letzten  Verschwinden  des  ey- 
terartigen  Flufses  der  Augenlieder  gebraucht  hat, 
dafs  sie  mehreremale  während  der  Behandlung 
gelinde  Abführmittel  bekommen  hat,  entweder 
Weinsteinrahm  und  Brechweinstein  in  dosi  re- 
fracta  oder  die  Schmucker'schcn  auflösen- 
den Pillen, 

Ächte     Beobachtung* 

Im  Januar  1792  unternahm  ich  in  eben  dem 
Hospitale  die  Behandlung  der  Magdalena 
Marino  ni  von  Scaldasole.  Dies  war  ein 
junges  Mädchen  von  19  Jahren ,  welche  am 
linken  Auge  einen  eyterartigen  Ausflufs  der  Au- 
genlieder mit  einer  sehr  wenig  erhabenen  Aus* 
dehnung  des  Thränensacks  hatte. 

Vierzig  Tage  lang  wurde  die  Janinische  Au- 
gensalbe angewendet,  und  zwischen  durch  auch 
das  Vitriol-  Augen wasser*  Die  krankhafte  Aus* 
sonderung  der  Augenlieder  hörte  gänzlich  auff 
aber  das  Auge  thränte  fortdauernd.  Der  Sack 
war  wie  vorher,  immer  erhoben,  ond  liefs, 
wenn  man  ihn  drückte ,  helle  Thränen  in  ziem- 
lich grofser  Menge  ausfliefsen.  Die  erste  Krank- 
heit? 
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heit  hatte  sich  m  eine  Wassersucht  des  Thrä- 
nensacks  verändert.     Obwohl  ich  vollkommen 
überzeugt ,    dafs ,    um  dem  Sacke  seine  Elasti- 
citaet    und  seinen    vorigen  Umfang  wieder  zu 
geben,      adstringirende    Injektionen    und    der 
Druck  nicht  viel  nützen    Würden ,    so  machte 
ich   den  Einschnitt  in  den  Sack,    dessen  inne- 
re Fläche  mir  durchaus  glatt  und  ohne  schwam- 
michte  Auswüchse  zu  seyn  schien*     Nachdem 
ich  den  Nasenkanal  mit  der  Sonde  untersucht 
hatte,    legte    ich  eine  silberne    Canule  hinein, 
ungefähr  wie  B  e  1 1  (  System  der  Wundarzney- 
kunst  Tab-  XLIL  Fig.  V.  VI.)  sie  vorschlägt, 
dann  machte  ich  einige  Einspritzungen  von  lau- 
em Wasser,  um  die  innere  Fläche  des  Sacks  und 
die  Canule  vollkommen  zu   reinigen  >    näherte 
dann   die   Wundlefzen  einander ,    verband   sie 
durch  Heftpflaster  und  bedekte  diese  mit  einer 
Compresse  und  einer  Binde. 

Die  darauf  folgende  Entzündung  des  Sack« 
und  der  Augenüeder  dieser  Seite  war  sehr  hef- 
tig.: ich  liefß  der  Kranken  rechtlich  zur  Ader, 
und  den  leidenden  Theil  mit  einem  erweichen« 
den  und  schmerzstillenden  Pflaster  bedecken* 
Die  strengste  Diät  wurde  beobachtet*  Alle 
diese  Zufälle  verschwanden  innerhalb  einer 
Woche,  die  Wundlefzen  näherten  sich  einan- 
der, schlössen  sich,  und  es  gieng  alles  ganz 
außerordentlich  gut.       Es  war   kein  Ausflufs 
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von  Thränen  mehr  im  Auge  und  drey  Wochen 
nach   der  Operation  verliefs    die    Kranke    gut 
geheilt ,    das   Hospital.      Dieser  glükliche  Zu« 
stand  dauerte  ein  Jahr,    dann   zeigte  sich  ein 
Gefühl  von  Schwere,    eine  stechende  Empfin- 
dung am  innern  Winkel  des  linken  Auges  und 
der  Nase  und  der  Ausflufs  der  Thränen  erschien 
auf  derselben  Seite.     Es  erhob  sich  an  der  Stel- 
le des  Sacks  eine  Geschwulst,    sie  war  bei  der 
Berührung    schmerzhaft    und    entzündete  sich 
nach  und  nach.     Endlich  gieng  die  Geschwulst 
In  Eyterung  über,   es  entstand  nach  aufseneine 
Oeffnung,    durch  welche  Eyter  mit  Thränen 
vermischt,  ausflofs.     Diese  Kranke  kam  19 Mo- 
nate  nach  dem  im  Sacke  gemachten  Einschnit- 
te und  der  Einschiebung  der  silbernen  Sonde  in 
den  Nasenkanai  zum  zweytenmale  ins  Hospital«. 

Da  ein  Druck  auf  die  Geschwulst  die  Gegen- 
wart eines  fremden  Körpers  vermuthen  liefs, 
so  zweifelte  ich  keinen  Augenblick,  dafs  es  das 
Röhrchen  seyn  würde,  welches  ich  eingelegt 
hatte«  Ohne  Rüksicht  auf  die  durch  die  Eyte- 
rung gemachte  Oeffnung  erneuerte  ich  den  Ein- 
schnitt in  den  ganzen  Sack  von  der  Sehne  des 
Muse,  orbic«  bis  nach  unten  und  ich  fand  das 
Röhrchen  der  Queere  im  Sacke  liegend  und  zog 
sie  heraus«  Ich  fand  sie  verstopft  und  mit  eig- 
ner festen  kalchichten  Masse  angefüllt:  dann 
Wurde  der  Sack  blofs  mit  trokner  Charpie  ge- 
füllt 
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füllt  und  wurde  mit  einer  Befestigungsbinde 
bedeckt. 

Zwey  Tage  nachher ,  bey  der  Abnahme  des 
Verbandes,  bemerkte  ich,  dafs  die  ganze  inne» 
je  Oberfläche  des  Sacks  mir  unregelmäfsig  zu 
seyn  schien  und  roth  und  schwammicht  war* 
Die  Sonde  drang  aber  mit  Leichtigkeit  in  den 
Nasenkanal.  Unverzüglich  legte  ich  meine  ge- 
wöhnliche Kerze ,  deren  oberstes  Ende  mit  ei- 
nem gewichsten  Faden  befestigt  war,  so  ein, 
dafs  sie  ganz  in  dem  Nasenkanal  verborgen  war. 
Die  schwammichten  Theilchen  der  innern  Flä- 
che des  Sacks  verschwanden  sogleich,  nach- 
dem die  Bourdonnets  von  Charpie  mit  rcther 
Praecipitatsalbe  eine  Zeitlang  gebraucht  war 
und  ich  endlich  die  ganze  Hohle  des  Sacks  mit 
blofsem  rothen  Praecipitat  angefüllt  hatte. 

Innerhalb  7  Wochen  fieng  die  Narbe  an  sich 
von  aufsen  nach  innen  zu  verbreiten ,  die  ganze 
Höhle  hatte  sich  schon  in  allen  Punkten  veren* 
gert  und  hatte  ihre  natürliche  Gröfse.  JBeym 
Verbände  brauchte  ich  jetzt  nur  trokne  Char- 
pie ,  höchstens  war  sie  in  Kalchwasser  mit  Ro- 
senhonig getaucht,  in  welche  Mischung  einige 
Tropfen. Weingeist  gegossen  waren*  Zwanzig 
Tage  darauf  hatte  sich  die  ganze  Fläche  des  Sacks 
vernarbt  und  nur  zwey  bis  dreymal  wurde  der 
Höllenstein   angewendet.      Ich  zog  die  Kerze 
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heraus  und  schob  dieBleyröhre  ein.    Die  Kran» 
ke  trug  sie  einen   Monat,    dann  legte  ich  sie 
bey  Seite.     Die  Ränder  der   Oeffnung  vernarb* 
ten  sich ,    ohne  dafs  man  sie  vorher  zu  reitzenr 
brauchte. 

Die  Thränen  fiengen  wieder  an ,  durch  die 
Nase  zu  fliefsen  und  flössen  nicht  mehr  aus  den 
Thränenpunkten  zurück,  Einspritzungen  gien- 
gen  gleichfalls  frey  in  die  Nase.  Demungeach- 
tet  flofsen,  wenn  die  Absonderung  der  Thrä" 
nen  aus  irgend  einer  Ursache  vermehrt  wurden 
einige  Tropfen  durch  die  kleine  in  der  Falte  ver- 
steckte übrig  gebliebene  Oeffnung  des  Sacks* 
Diese  Unbequemlichkeit  war  nicht  merklich, 
das  Auge  war  durchaus  frey,  gesund  und  ohne 
Beschwerde  ;  dieser  Ausflufs  verschwand  auch 
nach  vier  Monaten.  Ich  könnte  hier  mehrere  ähn- 
liche Fälle  in  Rüksicht  des  zweyten  Einschnitts 
angeben ,  ich  übergehe  sie  aber  theils  der  nö- 
thigen  Kürze  wegen ,  theils  weil  sie  über  die- 
sen Theil  der  Ausübung  kein  weiteres  Licht 
verbreiten. 

Neunte  Beobachtung. 

Eine  alte  Frau  von  50  Jahren  lag  in  dem 
Krankensaal  der  practischen  chirurgischen  Schu- 
le, um  sich  von  einer  weichen ,  wenig  schmerz- 
haften Geschwulst  heilen  zu  lassen ,  die  wie  ei- 
ne 
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ne  Nufs  grofs  war ,  und  welche  sie  schon  seit 
langer  2eit  am  innern  Winkel  des  rechten  Au- 
ges trug.  Die  Geschwulst  gab  dem  Drucke  des 
Fingers  ohne  Mübe  nach  und  wenn  man  sie  zu- 
sammendrückte, sah  man  aus  dem  Nasenloche 
derselben  Seite  eine  grofse  Menge  grüner  stin- 
kender Materie  ausfliefsen,  von  welcher  sieb 
auch  etwas  bey  dem  Drucke  durch  die  Thränen- 
punkte  zeigte* 

Diese  Frau  erzählte,  dafs  sie  seit  15  Jahren 
mit  diesem  Uebel  behaftet  sey  und  dafs  dasselbe 
nach  einer  sehr  starken  Absonderung  der  Au- 
genbutter erfolgte,  gegen  welche  sie  gar  nichts 
gebrauchte,  dafs  sich  die  Geschwulst  mehrere-« 
male  nach  aufsen  geöffnet  habe ,  wo  sie  denn 
Erleichterung  spürte,  dafs  der  Rifs  sich  von 
selbst  wieder  zugeschlossen  habe,  dafs  endlich, 
seit  einem  Jahre  nach  einer  Anschwellung  des 
ganzen  Gesichts  und  einem  lebhaften  Schmerze 
gegen  die  Augenlieder  zu  dieser  Schmerz  sich 
legte,  als  eine  grofse  Menge  stinkichter  Mate- 
rie au«  dem  rechten  Nasenloche  flofs*  Demun- 
geachtet  nahm  die  Geschwulst  fortdauernd  an 
Grofse  zu,  die  Ränder  der  Augenlieder  waren 
steif,  verhärtet,  roth  und  inwendig  schwam- 
micht«  verbunden  mit  einer  Anschwellung  der 
Meibomschen  Drüsen* 

Ich  machte  alsbald  mit  einem  Bistouri  den 
Einschnitt  unterhalb  der  Sehne  des  MuscuU  oN 
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bicul.  und  richtete  dasselbe  gegen  das  Thränen- 
bein  ,    um  in  der  Falte  des  untern  Augenliede« 
den  Schnitt  herabzuführen,  und  die  Geschwulst 
der  ganzen  Länge  nach  zu  öffnen.      Während 
dieser  Operation  flofs  sehr  viel  Eyter  aus.    Hin- 
ter dem  Einschnitte  war  das  Thränenbein  nicht 
mehr  vorhanden  und  am  Umfange  sah  man  ei- 
nige Theile  des  Siebbeins    entblöfst    daliegen* 
Anstatt      des      Thränenbeins     fand     ich      ei- 
ne     Oeffnung  >      wie     eine     grofse      Schreib- 
feder   dick,      welche    unmittelbar     ins    rech- 
te Nasenloch  übergieng.     Am  Umfange  dessel- 
ben war  die  Schleimhaut  gleichfalls  zerfressen, 
und  es  war  mir   unmöglich  den  Nasenkanal  zu 
finden.     Bey  dem   ersten   Verbände    füllte    ich 
blofs  die  ganze  Höhle  mit  weicher  Charpie  und 
bedeckte  das  Ganze  mit  einem  Umschlage  von 
Brodkrume  und  Milcht    um  die  steifen  undver* 
härteten  Ränder  der  Augenlieder  zu  erweichen,' 

Am  folgenden  Tage  schien  mir  die  ganzein-« 
nere  Oberfläche  des  Sacks  schwammicht,  ich 
füllte  sie  mit  Charpie  an ,  welche  ich  mit  dem 
gewöhnlichen  Liniment  bestrichen  hatte,  da- 
mit sich  aber  dieses  Aetzmittel  nicht  zu  sehr  in 
die  Nasenhöhle  derselben  Seite  verbreiten  möch- 
te, füllte  ich  die  Oeffnung,  welche  durch  das 
fehlende  Thränenbein  entstanden  war,  vorher 
mit  einem  kleinen  Charpiebausche  aus ,  welche« 
durch  einen  um  die  Mitte  festgewundenen  Fa- 
den 
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den  zurückgehalten  wurde,  und  so  beschaffen 
war,  wie  man  sich  desselben  bey  der  Trepa- 
nation zu  bedienen  pflegte.  Bey  jedem  Ver- 
bände giengen  aufser  dem  Eyter  aus  dem  sehr 
grofsen  Sacke  noch  einzelne  speckige  Stückchen 
lind  von  Zeit  zu  Zeit  einzelne  Splitter  ab.  In 
den  Theilen  des  Geschwürs,  wo  die  schwam- 
inichten  Auswüchse  vorzüglich  hervorstanden, 
wandte  ich  bald  den  blofsen  unvermischten 
Praecipitat  bald  mit  etwas  gebrannten  Alaun 
verbunden  an ,  oder  ich  berührte  diese  Stellen 
blofs  mit  Höllenstein. 

Diese  Behandlung  wurde  mit  ziemlich  gutem 
Erfolge  fast  30  Tage  fortgesetzt.  Dann  fieng 
das  Geschwür  an,  Granulationen  zu  bekommen, 
es  nahm  an  Breite  ab ,  und  auch  der  Thränen- 
sack  verkleinerte  sich.  In  der  Folge  verband 
ich  blofs  mit  trokner  Charpie  und  bisweilen  be- 
rührte ich  die  grofse  OefFnung ,  welche  von 
dem  Sacke  in  die  rechte  Nasenhöhle  übergieng, 
mit  Quecksilber. 

Gegen  den  sechzigsten  Tag  hatte  sich  das 
Geschwür  an  der  innern  Fläche  des  Sacks  gänz- 
lich vernarbt,  und  der  Sack  hatte  fast  seine  na- 
türliche Grofse  angenommen.  Die  Augenlieder 
waren,  vermittelst  des  ununterbrochenen  Ge- 
brauchs der  Augensalbe  zweymal  des  Tages  in 
gutem  Zustande,    ich  hatte  das  Vitriol -Augen- 
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Wasser  täglich  auch  viermal  gebrauchen  lassen. 
Dann  liefs  ich  die  Wundlefzen  vernarben ;  die 
Thränen  giengen  durch  die  grofse  Oeffnung, 
welche  durch  das  fehlende  Thränenbein  an  der 
hintern  Wand  des  Sacks  entstanden  war,  in 
das  Nasenloch  über,  und  die  Frau  verliefs 
das  Hospital,  in  welchem  ich  sie  behandelt 
hatte,    vollkommen  gesund. 
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Zugabe  von   Beobachtungen  zum 
ersten    Kapitel* 

üeber  die  Krankheiten  der 

Tbränenwege 

von  Leveille. 


Ich  wollte  dies  Werk  gerne  so  vollständig  als 
möglich  liefern,  und  deshalb  babe  ich  dasjeni- 
ge hinzugefügt ,  was  der  Verfasser  nicht  für  gut 
fand  abzuhandeln.  Ich  werde  den  jungen  Wund- 
ärzten zu  dem  Ende  ein  gedrängtes  aber  genau- 
es Gemähide  aller  Augenkrankheiten  und  der 
Operationen  entwerfen ,  welche  sie  erfordern» 
Meine  Absicht  ist,  die  Anschaffung;  mehrerer 
Bücher  den  Wundärzten  zu  ersparen  ,  da  die 
meisten  Schriften  dieser  Art ,  welche  wir  be- 
sitzen ,  unvollständig  oder  veraltet  sind.  Ich 
glaube  demnach  das  Kapitel  von  der  Thränen- 
B  fistel 
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fistel  nicht  übergehen  können ,  ohne  von  dem 
krankhaften  Zustande  der  Thränenpunkte  zu 
sprechen  und  vorher  einige  Bemerkungen  über 
die  Theorie  der  Thränenfistel  mitzutheilen ,  ei* 
ner  Theorie ,  welche  noch  einige  wichtige  Be* 
merkungen  zuläfst. 

Die    Verwachsung    der    Thränen- 
Wege    und   Thränenpunkte« 

Man  versteht  unter  Verwachsung  der  Thrä- 
nenpunkte und  Thränenwege  die  gänzliche  Ver- 
einigung  mittelst  einer  Narbe  an  allen  Punkten 
ihrer  innern .Oberfläche,  die  Verstopfung  dieser 
Organe  ist  nur  ein  Hindernifs,  welches  den 
freyen  Durchgang  der  Thränen  hindert ,  daraus 
entsteht  der  Zustand,  dafs  die  Thränen  nicht 
in  den  Thränensack  übergehen  und  über  die 
Wange  herabfliefsen.  Diese  Krankheit  kann, 
wie  wir  aus  einer  von  Anel  gemachten  Beob- 
achtung sehen ,  angebohren  seyn  ,  sie  ist  hin- 
gen zufällig,  wenn  sie  als  Folge  einer  ursprüa- 
lichen  Krankheit,  einer  Wunde,  Entzündung, 
Contusion  oder  der  Blattern  u.  s.  w.  eintritt, 
f/L«  Petit  hat  uns  drey  wichtige  Beobachtun- 
gen über  diesen  aufserordentlichen  und  seltnen 
Fall  aufbehalten. 

Zeichen    der    Verwachsung. 
Ausfiufs  von  hellen  Thränen  über  die  Wan- 
g«  sogleich  beim  Anfange  oder  im  Verlauf  ir- 
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gend  einer  Kraukheit,  meistens  oder  immer 
ohne  Anschwellung  des  Thränensacks,  man 
sieht  entweder  den  Thränenpunkt  nicht,  oder 
er  ist  vernarbt  oder  endlich  im  gesunden  Zu- 
stande. In  diesem  letzten  Falle  stöfst  die  A  n  e  1- 
sche  Sonde  ,  wenn  man  sie  in  den  Thränen- 
punkt hineinführt,  bald  an,  weil  sie  inwen* 
dig  ein  Hindernifs  antrifft,  dessen  Gröfse  und 
Ausdehnung  man  zwar  nicht  bestimmen  kann, 
die  jedoch  das  weitere  Einbringen  verhindert, 
Oft  ist  ein  einziger  Thränenpunkt  verändert, 
oft  sind  auch  beyde  verwachsen,  und  dann  sind 
die  Zeichen  auf  beyden  Seiten  gleich,  lieber- 
dem  kann  eine  äufsere  sehr  deutliche  Narbe  da 
$eynf  die  gar  keinen  Zweifel  über  die  Natur 
der  Krankheit  läfst* 

Die  Ursachen  einer  angebohrnen  Verwach* 
sung  sind  nicht  bekannt,  und  die  zufälligen 
Ursachen  sind  zu  deutlich,  als  dafs  man  sie  auf* 
zuzählen  brauchte* 

Der  Zweck  des  Wundarztes  darf  es  nicht 
seyn,  neue  Thränenpunkte  oder  Thränengän- 
ge  an  den  Orten  herzustellen,  wo  die. Natur 
ihnen  ihren  Platz  angewiesen  hat,  (Petit 
Traite  des  maladies  chirurg.  Choppart  Traite 
d'Operat,)  denn  dies  wird  ihm  niemals  gelingen* 
sondern  er  mufs  eine  Oeffnung  machen ,  die 
in  unmittelbarer  Verbindung  mit  dem  Thronen- 
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sacke  steht,  so  dafs  sich  dieselbe,  wenn  sich 
die  Narbe  einmal  geschlossen  hat-,  durchaus 
nicht  ganz  zusammenziehen  kann.  Dies  ist  die 
Operation ,  welche  ich  in  diesem  Falle  vorschla- 
gen würde*  Mit  einem  sehr  sehmalen  Bistouri 
mache  man  einen  kleinen  Einschnitt  an  demin^ 
nern  Winkel  des  untern  Augenliedes  und  dem 
Punkte  ,  wo  eigentlich  der  Thränenpunkt  seyn 
sollte,  in  der  Falte  nehmlich  ,  die  den  Thrä- 
Bensack  von  den  äufsern  Bedeckungen  der  Au- 
genlieder trennt.  Sobald  als  man  in  den  Sack 
eingedrungen  ist ,  führe  man  eine  Darmsaite 
ein,  sobald  man  das  Instrument  zurükgezogen 
hat;  diese  Darmsaite  wird,  wenn  sie  weit  ge- 
nug in  die  Nase  geschoben  ist ,  an  beyden  Sei- 
ten der  Nasenwurzel  mit  sogenanntem  engli» 
sehen  Pflaster  befestigt,  welches  den  am  obern 
Ende  der  Saite  befestigten  Faden  festhäk.  Die- 
sen fremden  Körper  läfst  man  wenigstens  vier 
bis  fünf  Tage  im  Sacke,  ohne  dafs  man  ihn  zu* 
rückzieht,  nach  Verlauf  dieser  Zeit  erneuert 
man  die  Saite  alle  zwey  Tage,  bis  die  Eyte« 
run^  gehörig  im  Gange  ist ,  und  bis  alle  Ent- 
zündung und  Verstopfung  gehoben  ist.  Wenn 
man  in  diesem  Falle  die  Darmsaite  wegnimmt, 
so  schliefst  sich  die  künstliche  OefFnung  gerade 
wie  bey  der  Operation  der  Thränenfistel ,  und 
die  Behandlung  wird  durchaus  unnütz  seyn. 
Ich  würde  deshalb  rathen,  in  diesen»  Zeiträume 
einen  Verlust  an  Substanz  zu  bewirken ,  indem 
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man  in  die  mit  der  Darmsaite  ausgefüllte  Oeff- 
iiung  den  glühenden  Knopf  einer  stählernen 
Sonde  bringt.  Auf  diese  Weise  cauterisirt  man 
die  Membranen  des  Sacks ,  das  Zellgewebe  und 
die  Haut ,  welche  denselben  an  der  Stelle  des 
Einschnitts  bedeckt.  Ich  möchte  es  noch  für 
vorzüglicher  halten,  wenn  mit  einer  kleinen 
Zange  oder  dem  gewöhnlichen  Futteral  ein  Stück- 
chen Höllenstein,  wie  eineBleyfeder  zugespitzt, 
tief  genug  bis  in  den  Sack  geführt  wird.  So 
cauterisirt  man  die  Wände  des  neuen  Thränen- 
kanals  durchaus.  Wenn  diese  zweyte  Opera- 
tion vollendet  ist ,  so  führt  man  die  Darmsaite, 
Wie  vorher,  wieder  ein,  man  sucht  das  Abfal- 
len der  Kruste  zu  befeilen ,  und  durch  erwei- 
chende Mittel  eine  gute  Eyterung  zu  befördern* 
Wenn  die  Wunde  in  diesen  erwünschten  Zu- 
stand gekommen  ist,  so  wird  die  Darmsaite  aufs 
neue  alle  zwey  Tage  gewechselt,  manmufsbey 
jedem  Verbände  Einspritzungen  von  Gersren- 
wasser mit  Honig  vermischt  machen,  und  so 
wird  sich  endlich  die  Narbe  auf  den  fremden 
Körper  bilden ,  der  immer  von  einer  mäfsigen 
Dicke  seyn  mufs ,  denn  wenn  man  denselben 
alsdann  herausnimmt ,  so  verengert  sich  doch 
die  Oeffnung ,  wenn  sie  vorher  auch  grofs  ge- 
nug war,  um  etwas.  Es  ist  keine  weitere 
Verwachsung  zu  fürchten,  und  bey  einem  sol- 
chen Zustande  aller  Umstände  ist  der  Praktiker 
sicher,  dafs  er  mit  Vortheil  einen  künstlichen 
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Weg  für  die  Thränen  in  den  Thränensack  ge- 
bahnt hat)  und  dafs  die  Thränen  aufhören  werden. 

Zeichen  der   Verstopfung  der 
Thränenwege. 

Ausflufs  der  Thränen  auf  die  Wange ,  die 
mit  einer  gewissen  Quantität  von  dem  aus  den 
Meibomschen  Drüsen  abgesonderten  Schleime 
vermischt  sind.  Die  Ränder  der  Augenlieder 
sind  roth,  angeschwollen,  schmerzhaft  und 
mit  Augenbutter  überzogen:  die  innere  Haut 
der  Augenlieder  und  oft  auch  die  mit  ihr  in  Ver- 
bindung stehende  Conjunctiva  ist  mit  vielen  ve- 
nösen Gefäfsen  angefüllt,  und  man  kann  hiet 
sehr  leicht  mit  der  Anel'schen  Sonde  in  den 
Thränensack  eindringen. 

Ich  habe  in  Ansehung  der  Behandlung  nichts 
zu  dem  schon  gesagten  hinzuzufügen,  und 
stimme  völlig  mit  dem  überein ,  was  der  Herr 
Prof.  Scarpa  in  Ansehung  des  eyterartigen 
Ausflufses  der  Augenlieder  und  der  chronischen 
Augenentzündung  verordnet  hat.  Es  ist  die- 
selbe Methode  ,  die  ich  angenommen  und  schon 
lange  mit  sehr  gutem  Erfolge  angewendet  habe, 
denn  es  ist  fast  dieselbe,  welche  Desault  im 
Hotel  Dieu  lange  angewendet  hat. 
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Anschwellungen*    Geschwulst 
und    Th r an en fisteln. 

Eine    Th  ränengesch  wulst,    von  den 
meisten  Schriftstellern  Bruch  oder  Wasser- 
sucht des  Auges   genannt,    ist   eine  ey runde 
umschriebene  Erhöhung: ,  welche  in  dem  grofsen 
Augenwinkel  hegt,  deren  Oberfläche  gleich  und 
rund  ist«   und  weiche  am  obern  Ende  durch  die 
Sehne  des  Kreismuskels  der  Augenlieder  von 
vorne  queer    abgeschnitten    zu    seyn  scheint ; 
die  Haut  ist  durchaus  nicht  verändert,    die  Ge- 
schwulst ist  weich  ,    beweglich ,    verschwindet  \ 
unter  dem  Drucke  und  die  darinn  enthaltene  Flüs- 
sigkeit fliefst  entweder  über  die  Wange  durch 
die  Thräjienpunkte  ,    oder  mittelst  den  Nasen- 
kanal durch  die  Nase  aus ;    der  A.usflufs  über 
die  Wange  besteht  aus  Thränen,  die  mit  Schleim 
vermischt  sind* 

Es  wäre  möglich,  dafs  man  im  ersten  Au- 
genblicke diese  Krankheit  mit  einer  andern 
gleichfalls  im  innern  Winkel  des  Auges  liegen- 
den Geschwulst  verwechselte*  Diese  ist  aber 
von  jener  sehr  bestimmt  unterschieden,  diese 
ist  ausgebreiteter  ,  weniger  umschrieben  ,  und 
ohne  plötzliches  Verschwinden  an  ihrem  obern 
Ende.  Der  Schmerz  nimmt  bey  einem  Drucke 
zu,  die  Fluktuation  ist  deutlich  und  oberfläch- 
lich ,    es  fliefst  nichts  durch  die  Thränenpunkte 
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zuräck,  es  ist  ein  einfacher  Abscefs,  welchen 
die  Griechen  anchylops  genannt  haben*  Uebri- 
gens  sind  die  Thränenwege  sehr  gesund ,  we- 
nigstens im  Anfange  der  Krankheit* 

Bey  der  Untersuchung  der  veranlassenden 
Ursachen  der  Thränengeschwulst,  konnte  man 
in  die  Versuchung  kommen  ,  zu  glauben ,  dafs 
der  Prof.  Scarpa  keine  andere  kennt,  als  ei- 
ne fehlerhafte  Absonderung  der  Meibomschen 
Drüsen,  und  einen  krankhaften  Zustand  der 
innern  Haut  der  Augenlieder.  Es  ist  wahr,  dafs 
er  in  der  Praxis  diese  Ursache  am  öftersten  ge- 
funden hat,  er  yerwirft  aber  diejenigen  ,  wel- 
che ihre  Entstehung  der  Verstopfung  des  Nasen«* 
kanals ,  der  Atonie  des  Thi;änensacks  und  der 
zu  grofsen  Absonderung  des  Schleims  zu  dan- 
ken haben ,  und  er  hätte  dieser  Ursache  sicher 
auch  erw  hnt,  wenn  er  sich  nicht  auf  seine  Err 
fahrungen  beschränkt  hätte. 

Nach  eben  diesen  Ursachen  werde  ich  vier 
Gattungen  von  Thränengeschwulst  unterschei- 
den:  ii)  Diejenige,  welche  aus  einer  fehler- 
haften Absonderung  der  Meibomschen  Drüsen 
und  der  innern  Haut  der  Augenlieder  entsteht, 
a  )  die,  welche  aus  der  Atonie  des  Sacks  entsteht, 
3 )  die ,  welche  durch  die  Absonderung  des 
Schleims  unmittelbar  aus  den  Wänden  des  Sacks 
entsteht ,  wenn  die  Thränenpunkte  nie  existirt 
haben,     oder  wenn  sie     nach    den    Blattern, 
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jier  Entzündung,  Wunde  u.  s,  w,  verwachsen 
sind,  4)  diejenige,  welche  die  Folge  einer 
Verstopfung  des  Nasenkanals  ist. 

Die  eigentümlichen  Zeichen  der  ersten  Gat* 
tung  sind  :  Ausflufs  der  Thränen  ,  die  Ränder 
der  Augenlieder  sind  roth,  mjt  Augenbutter  be- 
deckt, angeschwollen  und  beym  Berühren  em- 
pfindlich ,  es  zeigen  sich  Hervorragungen ,  die 
durch  die  Mündungen  der  Ausführungskanäle 
der  Meibomschen  Drüsen  gebildet  werden,  wel- 
che weit  mehr  angeschwollen  sind  ,  als  im  na- 
türlichen Zustande,  die  innere  Haut  der  Augen- 
lieder ist  roth ,  zotticht,  schmerzhaft  und  ge- 
schwollen, die  schleimichte  Flüfsigkeit  ist  zwi- 
schen dieser  Membran  und  der  Conjunctiva  an- 
gehäuft, welche  dicker  und  mehr  mit  venösen 
Gefäfsen  angefüllt  ist ,  als  im  gesunden  Zu- 
stande« Wenn  man  die  Geschwulst  zusammen- 
drückt, so  fliefst  aus  den  Thränenpunkten  ein 
gelblicher,  dicker  mit  Thränen  vermischter 
Schleim,  der  mit  dem  vollkommen  überein- 
kommt, welchen  man  zwischen  dem  Auge  und 
der  innern  Haut  der  Augenlieder  findet.  Es 
fliefst  nichts  durch  die  Nase  aus,  ohne  Zwei- 
fel weniger,  weil  eine  Verwachsung  des  Nasen- 
kanals da  ist ,  als  weil  der  dicke  Schleim  sich 
in  den  £ack  ergiefst ,  und  die  obere  Oeffnung 
des  Nasenkanals  verstopft*  Viele  Praktikerha- 
ben mit  mir  die    Beobachtung  gemacht,    dafs 
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bey  dem  ersten  Drucke  auf  die  Geschwulst  die 
ThränenJ  allezeit  mit  dem  Schleim  ausfliegen, 
welcher,  wenn  man  durch  einen  zweyten  Drucke 
den  Sack  «ganz  ausleert,  allein  und  unvermischt 
aus  demselben  hervordringt.  Diese  Beobach- 
tung bestätigt  meine  Vermuthung. 

Wenn  die  Hauptursache  d  *sef  Geschwulst 
ihren  Grund  in  der  innern  Hau:  der  Augenlie- 
der hat ,  so  ist  es  keinem  Zweifel  mehr  unter* 
worfen ,  dafs  der  Wundarzt  seine  ganze  Auf* 
itierksamkeit  auf  diesen  Theil  wenden  mufs. 
Man  sieht  auch  in  diesen  Fällen  ,  dafs  die  Krank. 
heit  ohne  Operation  gehoben  wird ,  wie»  ver- 
schieden mufs  abf  r  nicht  selbst  die  Behandlung 
seyn,  da  diese  Krankheit  der  Augenlieder  so 
verschiedene  Ursachen  haben  kann*  Das  vene- 
rische ,  scrophulöse ,  rhachitische ,  psorische, 
Kratz  -  und  Blatterngift  können  eben  so  viele  ver- 
schiedene Ursachen  werden,  die  eine  ganz  ver- 
schiedene Behandlung  erfordern.  *  Man  hat  ge- 
sehen, dafs  Augenentzündungen,  die  chronisch 
geworden  sind,  diese  Krankheiten  verursacht 
haben ,  welche  ohne  Operation  geheilt  wurden, 
da  man  sich  gegen  diesen  Ausflufs  blofs  stär- 
kender Mittel,  örtlich  angewendet,  bediente* 
und  dafs  der  krankhafte  Zustand  blofs  dadurch, 
ohne  irgend  ein  inneres  Mittel,  gehoben  wifrde. 
Man  weifs,  dafs  schon  Richter  und  viele 
andre   Praktiker   beobachtet  haben,    dafs   ein 
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schlecht  geheilter  Grind ,  die  zurückgetriebene 
Krätze  u,  s.  w.  eine  Geschwulst  dieser  Theile 
Terursachen  können,  welche  man  blofs  dadurch 
heilt,  dafs  man  einen  neuen  exanthematischen 
Ausschlag  auf  der  Haut  erregt,  der  sich  in  der 
Folge  vermindert  und  die  Geschwulst  gänzlich 
hebt»  Diese  Bemerkung  ruft  mir  eine  Beobach- 
tung ins  Gedächtnifs  zurück,  welche  ich  zu 
Paris  zu  machen  Gelegenheit  hatte.  Eine 
iVIeuMesh  ndlerinn  auf  der  St«  Martinsgasse  hat- 
te  1794  ein  junges  Mädchen  von  7  -  8  Jahren, 
die  nach  den  Kinderblattern  eine  Geschwulst 
der  Thränenwege  hatte*  Das  Kind  wurde  der 
Besorgung  unsers  Collegen  Demours  überge« 
ben ,  dieser  hielt  die  Operation  nicht  für  nö- 
thiff ,  und  begnügte  sich  daher ,  sie  wöchent- 
lich einigemale  zu  besuchen.  Er  hatte  der  Mut- 
ter befohlen,  mehreremale  des  Tages  Einspriz- 
zungen  zu  machen ,  den  Sack  so  oft  wie  mög- 
lich zusammenzudrücken  und  ihn  gänzlich  aus- 
zuleeren. Die  Krankheit  existirte  schon  seit 
zwey  Jahren,  ohne  dafs  die  Geschwulst  und 
der  Ausflufs  der  eyterartigen  Materie  die  gering, 
ste  Veränderung  weder  zur  Besserung  noch  zur 
Verschlimmerung  gemacht  hatte*  Es  kam  eine 
acute  Entzündung  hinzu,  die  alle  ihre  Perio- 
den durchlief ,  jedoch  den  Mitteln  ,  welche  ich 
anwandte,  bald  wich,  und  vollkommen  ver- 
schwand. Von  diesem  Augenblicke  au  ist  die 
kleine  Kranke  nicht  mehr  mit  dem  eyterertigen 
Ausflufs  gequält*  Die 


Die  Zeichen  der  zweyten  Gattung  der  Tfträ* 
nengeschwulst ,  die  aus  einer  Atonie  des  Sacks 
entsteht,  sind  folgende:  Ausflufs  der  Thränen, 
die  innere  Haut  der  Augenlieder »  der  Knorpel 
derselben  ,  die  Meibomschen  Drüsen  ,  die  Thrä- 
nenpunkte sind  weich ,  blafs  und  dünne  wie  im 
natürlichen  Zustande,  durch  die  Thränenpunkte 
fliefsen  helle  klare  Thränen  aus ,  wenn  man 
die  Geschwulst  zusammendrückt,  welches  oh- 
ne den  geringsten  Schmerz  geschieht,  eben  die- 
se Thränen  fliefsen  aus  den  Nasenlöchern  aus 
wenn  man  die  Geschwulst  von  oben  nach  unten, 
zusammendrückt,  so  daß  die  Thränenpunkte 
dicht  an  die  hintere  Wand  des  Sacks  gedrückt 
werden,  damit  durch  diese  nichts  ausfliefseii 
kann»  Obgleich  die  Augenlieder  und  die  mit 
denselben  in  Verbindung  stehenden  Theile  sich. 
im  gesunden,  natürlichen  Zustande  belinden, 
so  kann  doch  wohl  bisweilen  der  Fall  eintreten^ 
dafs  die  ausfliefsenden  Thränen  mit  etwas  Schleim 
vermischt  sind.  In  der  ersten  Periode  der  Ent- 
stehung der  Geschwulst  ist  dies  niemals  der  Fall 
und  man  kann  diese  schleimichte  Feuchtigkeit 
als  die  Folge  der  Verwandlung  der  Häute  des 
Sackfc  in  ein  Absonderangsorgan  ansehen,  wel- 
ches durch  den  langsamen  Reitz  derselben  ent- 
steht. Ueberdem  ist  dieser  Schlei*»  in  weit  ge- 
ringem! Grade  vorhanden,  als  wenn  wirklich 
die  Augenlieder  afficirt  wären,  und  der  Schleim 
hat  auch  nicht  das  eyterartige  Ansehen, 
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Behandlung. 

Da  die  Erfahrung  nicht  für  die  Zusammen* 
drückung  mit  der  von  Aquapendente  er* 
fundenen  und  von  Platner  und  Petit   ver- 
besserten Bandage  spricht ,    so  glaube  ich ,    dafe 
man  sich  nicht  an  dieses  Mittel   halten,    un4 
eben  so  wenig  die  reitzenden  Einspritzungen  an- 
wenden mufs,  diese  mögen  beschaffen  seyn  wie 
sie  wollen.       Vorzüglich  gilt   dies ,    wenn  die 
Krankheit  alt  ist.     Ohne  einen  Augenblick   zu 
verlieren,    mufs  man  den  Sack  der  I  änge  nach 
öffnen ,  und  den  Zustand  des  Nasenkanals,  des- 
sen Verstopfung  oder   Verwachsung  die   unmit- 
telbare Ursache  der  Krankheit  seyn  kann,    un- 
tersuchen.     Wenn  eine  blofse  Verstopfung  oder 
ein  Hindernifs  statt  findet,    so  mufs  man  die 
Operation  gerade  so  machen,  wiebey derThrä- 
nenfistel;    wenn   aber   eine  Verwachsung   des 
Nasenkanals  statt  findet,  so  öffnet  man  den  Sack 
in  seiner  ganzen  Länge  und  mittelst  des  glühen. 
«Jen  Eisens  errichtet  man  eine  unmittelbare  Ver- 
bindung des  Sacks  und  der  Nase ,    in  dem  man 
das  Gewebe  des  Thränenbeins  durchbohrt  und 
den  Theil  der  Schleimhaut  zerstört,  welcher  sie 
an  der  innern  Fläche  der  Nase  bekleidet.     Das 
übrige  der  Behandlung^  bis  zur  vollkommenen 
Heilung  wird  so  eingerichtet,    wie  Scarpa 
empfohlen  bat. 
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Charakter     der   -dritten    Gattung 
der    Thränengeschwulst. 

Ausflufs  sehr  heller  Thränen  über  die  Wan- 
ge, gänzliche  oder  zufällige  Abwesenheit  der 
Thränenpunkte  und-Thränengänge,  Verschwin- 
den der  Geschwulst  beym  Zusammendrücken» 
beständiger  AusfiuTs  der  enthaltenen  Materie 
durch  diejNase,  welche  ganz  verschieden  von 
den  Thränen  ist, 

Die  unmittelbare  Ursache  dieser  Gattung  der 
Thränengeschwulst  hat  seinen  Sitz  in  den  Wän- 
den des  Sacks,  welche  offenbar  Absonderungs* 
Werkzeuge  werden ,  und  eine  hell  seyn  sollen- 
de Flüfsigkeit  ausschwitzen,  deren  von  Tage 
zu  Tage  zunehmende  Menge  den  Thränensack 
unmerklich  ausdehnt*  Die  entfernten  Ursachen 
haben  ihren  Grund  in  der  Abwesenheit  der  Thrä- 
nenpunkte ;  man  kann  nun  freylich  nicht  be- 
stimmen ,  ob  diese  angebohren  oder  die  Folge 
der  Blattern  Entzündung  u,  s,  w.  13t,  wie  es 
die  drey  Beobachtungen  von  U  L.  Petit  be- 
weisen, 

E  ehandlung. 

Man  kann  den  Sack  seiner  ganzen  Länge 
»ach  öffnen ,  ihn  mit  Charpie  füllen ,  und  ihm 
als  eine  einfach«  Wunde  bis  zur  völligen  Ver- 
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jiarbung  verbinden.  In  diesem  Zustande  wird 
jgewifs  der  Sack  verwachsen,  ohne  dafs  man 
nöthig  haben  wird ,  zu  Aetzmitteln  seine  Zu- 
flucht zu  nehmen ,  wie  Angiolo  Nannoni 
{Lorenzo  Nannoni  Trattato  delle  materie  chi- 
rurgiche  toitte  I.  p*  268  )  empfohlen  hat ,  der 
es  sich  nur  bey  allen  Thränenfisteloperationeu 
zum  Zweck  machte,  die  Verwachsung  des  Sacks 
zu  befördern ,  in  diesem  Falle  hilft  man  aber 
dem  Äusflufse  der  Thränen  nicht  ab ,  und  dies 
ist  der  Grund,  warum  ich  die  von  Petit  em- 
pfohlene Methode  nicht  für  die  vorzüglichste 
halte* 

Würde  die  Operation  hier  nicht,  wie  ich 
schon  oben  gesagt  habe ,  befser  seyn ,  wenn 
es  darauf  ankömmt,  für  die  Thränen  einen 
Weg  in  den  Thränensack  und  Näsenkänal  zu 
bahnen ,  wenn  nämlich  die  Thrä'iienpunkte  und 
Thränengänge  gar  nicht  existiren.  Wenn  man 
bis  in  den  Sack  gedrungen  ist ,  so  mufs  man* 
xiach  meiner  Methode,  welche  ich  eigentlich 
nur  von  Pouteau  entlehnt  habe,  eine  feste 
vollkommen  cylindrische  Sonde  bis  in  den  Na- 
senkanal stofsen ,  wenn  dieser  noch  nicht  gänz- 
lich verwachsen  ist,  Bey  diesen  günstigen  Um* 
ständen  könnte  frian  statt  dieser  Sonde  eine 
Darmsaite  einschieben,  und  den  Kranken  ganz 
auf  die  angegebene  Weise  behandeln  ,  bis  man 
den  Höllenstein  angewendet  und  einen  Verlust 
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an  Substanz  bewirkt  und  sich  völlig  überzeugt 
hat,  dafs  diese  neue  Oeffhung  für  den  Durch- 
gang der  Thränen  in  die  ihnen  von  der  Natu? 
bestimmten  Wege  beständig  offen  bleiben  wird 
Wenn  nach  diesem  ersten  Versuche  die  Sonde 
toicht  in  den  Kanal  eindringen  kann,  so  dient 
sie  einer  kleinen  Röhre  zum  Führer,  deren  En- 
de ,  wenn  sie  in  den  Thränensack  geschoben 
wird ,  gegen  das  Thränenbein  gerichtet  und  an 
demselben  festgestellt  wird.  Dann  bringt  man 
in  dieses  Röhrchen  eine  ähnliche  feste  Sonde» 
die  am  Feuer  geglüht  ist,  und  auf  diese  Weise 
cauterisirt  und  brennt  man  das  Thränenbein 
und  zersört  einen  Theil  der  Schleimhaut;  es 
wird  daraus  eine  Oeffnung  entstehen,  welche 
geradezu  mit  der  Nasenhöhle  in  Verbindung 
steht ,  auf  diese  Weise  wird  die  Thränenge- 
schwulst  verschwinden  und  man  wird  keinen 
Ausflufs  von  Thränen  über  die  Wange  mehr  be- 
merken. Die  Behandlung  ist  von  der  bekann* 
ten  keinesweges  verschieden. 

Die  Thränengeschwulst ,  Welche  durch  die 
Verstopfung  oder  Verwachsung  des  Nasenkanal» 
entsteht,  hat  zweideutige  und  ungewisse  Zei-f 
chen,  wenn  man  keine  äufsere  Ursache  bemerkt, 
wie  z.  B*  eine  Entzündung,  «eine  Polyp  oder  je- 
der andre  Auswuch  im  den  Nasenhöhlen,  übri* 
gens  trokne  Nasenlöcher  und  Mangel  an  Aus*» 
flufsaus  demselben  bey  der  Zusammendrückung 
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von  oben  nach  unten.  Die  biegsame  An  er- 
sehe Knopfsonde  giebt  gleichfalls  über  den  Zu- 
stand der  Krankheit  keine  weitere  Belehrung. 
Wirklich  geht  entweder  die  Sonde ,  wenn  man 
sie  mit  der  nöthigen  Vorsicht  in  den  Thränen- 
sack  gebracht  hat,  entweder  nicht  in  den  Na- 
senkanal über,  und  dann  ist  die  Verstopfung 
complet  oder  vollkommen,  oder  die  Sonde 
dringt  durch,  und  dann  haben  wir  von  der  Be- 
schaffenheit dieses  Hindernisses  nur  eine  sehr 
unvollkommene  und  schwankende  Idee,  dafs 
wir  weder  über  die  Natur  noch  über  die  Gröfse 
desselben  zu  urtheilen  im  Stande  sind.  Die  Ein- 
spritzungen geben  uns  auch  keine  weitere  Auf- 
klärung, weil  es  uns  in  diesen  Fällen  selten  ge- 
lingt, die  Flüfsigkeiten  in  die  Nase  fliefsen  zu 
sehen.  Die  Methode  von  Laforest  ist  schwie- 
riger ,  ungewisser  und  gewährt  keine  großem 
Vortheile.  Entweder  man  gelangt  in  den  Na- 
senkanal oder  man  gelangt  nicht  dahin,  im  er- 
sten Falle  bleibt  uns  kein  Zweifel  über ,  dafs 
der  Kanal  frey  ist ,  denn  die  Sonde  oder  die 
An el^che  Spritze  sind  dick  genug,  im  zwey- 
ten  Falle  kann  man  den  unglücklichen  Erfolg 
eben  so  gut  der  Schwierigkeit  und  Unmög- 
lichkeit, eben  durch  die  Nase  an  die  innere 
Mündung  des  Kanals  zu  gelangen,  als  der  Ver- 
stopfung des  Nasenkanals  zuschreiben,  wenn 
diese  auch  wirklich  vorhanden  ist:  folglich  ist 
Ver  die  nehmüche  Ungewifsheit,    Doch  erkennt 
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der  Praktiker  diese  Verstopfungen  und  Verwach- 
sungen ,  deren  pathognomische  Zeichen  noch 
nicht  ganz  evident  sind,  sehr  leicht,  zumal 
.wenn  die  Augenlieder  und  die  mit  ihnen  in  Ver- 
bindung stehenden  Theile  vollkommen  gesund 
sind, 

Behandlung* 

Man  kann  den  Zustand  des  Nasenkanals 
nicht  eher  genau  bestimmen,  als  bis  man  nach 
der  Eröffnung  des  Sacks  in  denselben  eindringt* 
Wenn  er  blofs  verstopfe  ist,  so  stellt  man  den 
gewöhnlichen  Durchmesser  durch  die  Einschie- 
bung  einer  Darmsake  wieder  her,  wie  Petit 
«s  zu  thun  pflegte,  und  wenn  diese  sehr  leicht 
durchgeht,  so  kann  man  ein  Haarseil  anwen- 
den, welches  man  jeden  Tag  etwas  vergröfsert, 
bis  der  Kanal  Frey  ist,  und  die  Wände  dessel- 
ben an  allen  Stellen  vernarbt  sind,  denn  frühec 
darf  man  die  Wieke  öder  das  Haarseil  nicht  her« 
ausnehmen.  Die  Erfahrung  lehrt,  dafs  man 
auf  die  Weise  eine  sehr  gute  radicale  Heilung 
bewirkt.  Wenn  Verwachsung  da  ist ,  wenn 
das  Hindernifs  beträchtlich  oder  vielleicht  gar 
unüberwindlich  ist ,  so  leidet  es  keinen  Zwei- 
fel mehr,  dafs  man  ganz  anders  verfahren  und 
die  Cauterisation  des  Thränenbeins  und  der 
Schleimhaut  unternehmen  müfsi  Es  scheint  mir, 
als  könne  man  nicht  anders   verfahrln,    denn 
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ein  blofs  verstopfter  Kanal  kann  wieder  geöff- 
net werden,  ist  er  aber  einmal  gänzlich  verwach» 
sen,  so  kann  er,  angenommen,  dafs  er  wirk- 
lich seine  vorige  Gröfse  erhält,  sich  aufs  neue 
verengern,  wieder  verwachsen,  und  zu  einer 
abermaligen  Anschwellung  des  Thränensacks 
Veranlassung  geben.  Die  Cauterisation  ist  also 
das  einzige  schickliche  Mittel,  weil  dies  das  si- 
cherste ist,  dahingegen  alle  andern  unzuver- 
läisig  sind*  In  diesem  Falle,  welchen  ich  hier 
annehme  ,  und  den  man  in  der  Praxis  sehr  oft 
findet ,  kann  man  diese  Wahrheit  gar  nicht 
verkennen 

Bis  jetzt  haben  wir  die  gelindern  Anschwel- 
lungen ohne  Veränderung  der  Farbe  der  Haut 
und  ohne  entzündliche  Gomplication  kennen 
gelernt,  bey  welchen  wir  durch  kein  sicheres 
Zeichen  von  der  wirklichen  Gegenwart  des  Ey- 
ters  überzeugt  werden,  selbst  wenn  bei  der  Zu- 
sammendrückung des  Sacks  ein  dem  Eyter  ähnli- 
cher Stoff  ausfliefst*  Wir  können  also  nicht 
mit  Lorenzo  Nannoni  (a*  angef.  0.  S, 
268)  annehmen,  dafs  ein  ursprüngliches  Ge- 
schwür in  den  Wänden  des  Sacks  existirt,  weil 
eine  eyterartige  Materie  ausfliefst :  die  Augen- 
lieder mögen  dabey  beschaffen  seyn ,  wie  sie 
wollen. 

Es  ist  wahrscheinlicher,  dafs  die  Oberfläche 
des  Sacks'verdkkt ,    und  schon  seit  langer  Zeit 
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init  efner  chronischen  Entzündung  befallen  ist0 
Sie  hat  dann  keinen  Einflufs  auf  die  Thränen, 
welche  sich  in  demselben  befinden  und  den  Sack 
zusammendrücken  ,  indem  sie  ihn  täglich  mehr 
und  mehr  ausdehnen,  bis  sie  ihn  ganz  desor- 
ganisirt  haben.  Es  tritt  dann  eine  Epoche  ein, 
Wo  die  Desorganisation  so  grofs  ist,  dafs  eine 
Trennung  der  festen  Theile  vor  sich  geht  und 
dies  geschieht  entweder  gegen  das  Thränenbein 
zu,  welches  kariös  wird  oder  im  innern  Augen- 
winkel nach  aufsen  zu:  ehe  aber  diese  Tren- 
nung geschieht ,  hat  die  Geschwulst  einen  un- 
gleich gröfsern  Umfang  bekommen ,  als  sie  je 
vorher  gehabt  hat,  sie  wird  schmerzhaft  und 
gegen  jede  Berührung  empfindlich,  die  Haut 
wird  roth,  und  im  ganzen  Umfange  hart,  die 
Geschwulst  öffnet  sich  von  selbst,  wenn  man 
die  künstliche  Hülfe  zu  fange  verschiebt,  es 
fliefst  «alsdann  wirkliches  Eyter  aus  ,  und  dies 
ist  alsdann  der  Zustand ,  welchen  die  Praktiker 
eigentlich  Thränenfistel  iienneö. 
• 

Allgemeine  Zeichen   der  Thrä« 
nenfistel. 

Eins  oder  mehrere  Geschwüre,  welche  ini 
grofsen  Augenwinkel  unterhalb  der  innern  Com- 
missur  der  Augenlieder  liegen,  vor  welchen 
feine  erysipelatöse  Geschwulst  vorausgeht*   de«8 
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ren  Sitz  im  innern  Augenwinkel  ist,  und  wel- 
che sich  an  der  ganzen  Hälfte  des  Gesichts  ver- 
breitet ,  Spannung  und  Schmerz  dieses  Theils, 
oedenwöse  Anschwellung  der  Augenlieder  und 
der  benachbarten  Theile  Geschwüre  mit  und  oh- 
ne Callositäten  ,  Ausflufs  eines  wahren  mit  Tha- 
nen  vermischten  Eyters  über  die  Wange. 

Der  Fall  ist  eben  nicht  so  selten  ,  dafs  sich 
eine  Anschwellung  des  Thränensacks  in  einen 
Abscefs  verwandelt,  sich  vollkommen  ausleert 
und  eine  wirkliche  Fistel  bildet,  deren  Oeffnung 
eich  mit  einer  Kruste  bedeckt ,  sich  augenblick* 
lieh  vernarbt,  so  dafs  man  eine  vollkommene 
Heilung  vermuthen  mufs*  Dann  bildet  sich  ge- 
wöhnlich die  Geschwulst  von  neuem,  bricht 
wieder  auf  und  es  entsteht  zum  zweytenmale 
eine  Fistel ,  welche  wiederum  auf  eine  Zeit  lang 
verschwinden  kann,  oder  endlich  permanent 
wird,  so  dafs  beständig  mit  Thränen  vermisch- 
tes Eyter  ausfliefst*  Gewöhnlich  ist  das  Nasen- 
loch derjenigen  Seite,  an  welcher  sich  die  Thrä- 
nenfistel  befindet ,    durchaus  trocken* 

Man  hüte  sich  aber  wohl,  diese  Krankheit 
nicht  mit  einem  durch  die  äufsere  Lage  ähnli- 
chen Geschwüre  zu  verwechseln ;  welches  aus 
einer  entzündlichen  Geschwulst  entsteht,  die 
ihren  Sitz  in  dem  Zellgewebe  hat,  welches  den 
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Thränensack    bedeckt*     Man   vermeidet   Jeden 
Irrthum ,    wenn  man  bedenkt ,    dafs 

1)  der  Kranke  nie  einen  organischen  Feh* 
ler  in  den  Thränenwegen  hatte, 

2)  dafs  die  Geschwulst  im  Anfange  hart 
ist ,  und  dafs  die  Schweppung  und  der  Ausflufs 
der  Tbränen  nur  eine  spätereFolge  derselben  sind« 

3)  Dafs  die  entzündliche  Geschwulst  und 
der  Sitz  des  Eyters  unmittelbar  unter  der  Haut 
liegenf  \ 

4)  Dafs  der  Thränensack  im  Anfange  weich 
und  in  seinem  ganzen  Umfange  fluktuirend  ist, 
dahingegen  eine  entzündliche  Geschwulst  sich 
gerade  umgekehrt  verhält.  Doch  ist  es  zu  be- 
fürchten j  dafs  diese  Entzündung  eine  wirkliche 
Entzündung  des  Thränensacks  und  folglich  eine 
Fistel  hervorbringen  kann.  Dies  nannten  unsre 
Vorfahren  Aegylops,  die  Folge  vom  Anchylops* 

Ich  werde  vier  Gattungen  von  ThränenfL 
stein  unterscheiden.  * 

Erste  Gattung.  Charakter.  Wei- 
che fluktuirende  Geschwulst ,  die  eine  schwarz 
rothe  Farbe  hat,  und  nicht  geschwürig  ist,  Aus- 
flufs einer  grofsen  Menge  stinkenden,  schwärz- 
lichen und  mit  Thränen  vermischten  Eyters  auch 
ohne  Druck  auf  den  Thränensack,  Trockenheit 
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4er  Nasenöffnung,  Veränderung  der  hintern 
Wand  des  Sacks  und  des  Thränenbeins,  weiche 
man  durch  die  gehörige  Einbringung  der  Anel% 
sehen  Sonde  erkennt.  Dies  ist  eine  wirkliche 
Thränenfistel ,  weil  sich  der  Abscefs  einen  Aus- 
gang durch  die  Thränenpunkte  gebildet  zu  ha- 
ben scheint*  Ich  führe  hier  zwey  Beobachtun- 
gen an,  welche  die  Wahrheit  dieser  Behauptung 
bestätigen  werden. 

Im  Messidor  des  7ten  Jahrs  jfbni,  July  1799, 
da  ich  mich  einige  Monate  zu  Nevers  aufhielt, 
brachte  man  ein  junges  Mädchen  von  20-21 
Jahren  zu  mir.  Sie  hatte  seit  sechs  Jahren  am 
innern  Winkel  des  linken  Auges  eine  Geschwulst 
von  der  Gröfse  einer  Haselnufs*  Die  Geschwulst 
war  weich,  ohne  Härte,  aber  doch  schmerzhaft 
uud  hatte  nach  aufsen  keine  Oeffhung,  Wenn 
man  sie  zusammendrückte,  leerte  sie  sich  durch 
,die  Thränenpunkte  aus,  aus  welchen  eine  ziem? 
liehe  Menge  grauliches,  stinkendes  und  mit 
Thränen,  welche  beständig  über  die  Wange  her- 
abflofsen,  gemischtes  Eyter  ausflofs,  so  bald 
der  Sack  angefüllt  war.  Ich  sondirte  die  Thrä- 
nenpunkte und  Thranenwege ,  und  da  ich  bis 
in  den  Sack  eingedrungen  war,  fühlte  ich  daa 
Thränenbein  entblöfst  und  kariös*  Da  die  Kran-* 
ke  am  folgenden  Tage  wieder  zu  mir  kam  ,  um 
sich  Raths  zu  erholen ,  berührte  ich  die  Ge- 
schwulst nicht  y    sondern  liefs  die  Kranke  auf 
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dieserSeite  sehr  stark  ausschnauben,wobey  ich  das 
Nasenloch  der  gesunden  Seite  zuschlofs,  es  flofs 
nichts  durch  die  Thränenpunkte  aus ,  aber  bald 
sah  ich  das  Eyter  fast  gänzlich  aus  der  Nase  aus- 
fiiefsen ,    wie  ich  die  Geschwulst  von  oben  nach 
unten  zusammendrückte ,    so   dafs  die  enthalte- 
ne Materie  gröfstentheils  gegen  die  obere  Oeff- 
nung  des  Nasenkanals  zugetrieben  wurde*   We- 
nige Tage  darauf  machte  ich  die  Operation  nach 
P  e  t  i  t '  s  Methode,  und  nachdem  ich  sehr  leicht 
eine  Darmsaite  von  mäfsiger  Dicke  eingescho- 
ben hatte,  füllte  ich  die  innere  Fläche  des  Sacks 
ganz  mit  weicher  Charpie  aus.     In  den  folgen* 
den  Tagen  unterschied  man  das  entblößte  Thrä- 
nenbein  noch  befser,    und  zwey   Monate  nach 
der  Operation  war  die  Kranke  noch  nicht  gänz- 
lich  geheilt,      so    dafs    ich    die    letzte    Hülfe 
~  meinem    Freunde,     dem  Wundarzte  Pierson 
überlassen  mufste.      Nach    viermonatlicher  Be- 
handlung   erfolgte    endlich  die   gänzliche  Hei., 
lung,    und  zwey  Jahre  darauf,    da  ich  wieder 
in  diese  Gegend  kam ,  hatte  ich  das  Vergnügen, 
diese  Person  gänzlich  von  ihrem  Uebel  befreyt 
zu   sehen. 

Im  Germinal  des  <ßten  Jahrs  (April  igoo) 
wurde  ich  von  M.  G***  Eigenthümer  zu  An- 
tibes  consultirt.  Er  brachte  seinen  neunjähri- 
gen Sohn  nach  Nice  zu  mir,  welcher  nach  den 
Kinderblattern,    welche  er  3-4  Monate  vorher 
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gehabt  hatte,    am  innern  Winkel  des   recbtea 
Auges  eine  Geschwulst  des  Thränensacks  hatte, 
welche  nicht  so  grofs  war ,     als  die  eben    er- 
wähnte*   Es  flofs  fast  eben  solches  Eyter  durch 
die   Thränenpunkte    aus,     und   ich   versuchte 
vergebens    alle    Mittel,      um    mich    zu    über- 
zeugen»    ob  schleimichte  Flüfsigkeit  aus  der  Na- 
senöffnung derselben  Seite  ausflösse.  Da  ich  die 
Thränenpunkte  und  Thränenwege  untersuchte, 
fand  ich  bald  ,    dafs  das  Thränenbein  entblöfst 
sey*     Ich  erfuhr ,    dafs  dies  Auge  während  des 
ganzen  Verlaufs  der  Kinderblattern  sehr  affizirt 
gewesen  sey,    ich  operirte  in   Gegenwart  des 
Doctor  I/efert,  gewöhnlichen  Feldarztes,  wie- 
derum nach  der  Petit' sehen  Methode*     Ich 
fand  im  Nasenkanal  kein  Hindernifs,    denn  die 
Darmsaite  drang  mit  der  gröfsten  Leichtigkeit 
in  denselben  ein,   ich  beschäftigte  mich  nur  mit 
dem  Thränensacke  und  dem  Thränenbeine,  wel- 
ches wie  ich  weiterhin  sehr   deutlich  sah  und 
fühlte,    durchaus  entblöfst  war.      Ich  erhielt  ei- 
ne unmerkliche  und  langsame  Exfoliation,  und 
da  ich  nach  zwey  Monaten  die  Darmsaite  her- 
ausnahm,    fand  ich,     dafs    die   Flüfsigkeit    in 
weit  gröfserer  Menge  in  den  Nasenkanal  drang, 
•wenn  die  Einspritzungen  durch  die  Thränen- 
punkte >    als  wenn   sie  durch  die  äußere  Oeff- 
nung  gemacht  worden  waren*     Ein  Befehl  der 
Regierung  rief  mich  nach  Mayland,   wo  ich  ei- 
nen Monat  darauf  erfuhr ,    dafs  sieb  das  Kind 
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sehr  wohl  befinde,  ohne  jedoch  vollkommen 
geheilt  zu  seyn :  in  der  Folge  hörte  ich  weiter 
nichts  von  demselben. 

Diese  beyden  Beobachtungen  scheinen  mir 
hinreichend  zu  beweisen ,  dafs  eine  T hränenfi* 
stel  ohne  Ulceration  der  äufsern  erhabenen  die 
Geschwulst  bedeckenden  Theile  statt  finden  kann, 
und  dafs  die  Natur  uns  hier  einen  Mittelzustand 
zwischen  der  Anschwellung  des  Thränensacks 
und  der  eigentlichen  Fistel  zeigt. 

Zweite  Gattung,  Charakter.  Ge« 
schwur  am  innern  grofsen  Winkel  des  Auges, 
Zertsörung  der  hintern  Theile  des  Sacks  ohne 
communicirende  Oeffnung  in  die  Nase,  Ausflufs 
von  Thränen  und  von  schmutzigen  stinkendem 
Eyter  über  die  Wange  violetter,  fchmerzhafter 
Umfang  des  Gefchwürs,  deutliche  Veränderung 
des  Thränenbeins ,  welche  man  mittelst  der 
A  n  e  r  sehen  Knopfsonde  erkennen  kann,  Trok- 
kenheit  der  Nasenöffnung» 

Diese  Gattung  kann  eigentlich  nur  als  eine 
Varietät  der  vorigen  angesehen  werden,  '■■.. 

Dritte  Gattu  ng.  Charakter,  Ein  oder 
mehrere  Geschwüre  im  innern  Augenwinkel, 
unterhalb  der  Commissur  der  Aügenlieder,  Oef* 
nungin  den  Thränensack,  dessen  hintere  Fläche 

nicht 


?oö 


jjfqbt  zerstört  ist»  beständiger  Ausflufs  eines 
weifsen ,  dicken,  geruchlosen  Eyters  mit  Thrä- 
nen  verniiseht  der  Umfang  des  Geschwürs  ist 
kailös  oder  nicht,  bey  der  Berührung  aber 
schmerzhaft  mit  oder  ohne  chronische  Affection 
der  Augenlieder  und  Trockenheit  der  Nasenöff- 
xmng. 

Vierte  Gattung.  Charakter.  Ge- 
schwulst des  Thräuensacks  mit  oder  ohne  Ge- 
schwür nach  aufsen  ,  Zerstörung  eines  Theils 
des  Thränenbeins  ,  unmittelbare  Oeffnung  des 
Thrinensacks  in  die  Nasenhöhle,  plötzlicher 
Ausflufs  aller  im  Sacke  enthaltenen  Materie 
beym  Drucke  ,auf  die  Geschwulst ,  geringerer 
Ausflufs  von  Thränenals  in  den  vorigen  Fallerlt 

Da  die  Thränenfistel  nur  eine  fecundäre 
Krankheit  ist ,  sp  sind  die  Ursachen  diejenigen, 
welehe  eine  Anschwellung  oder  irgend  eine  an- 
dere Krankheit  des  Sacks  veranlafsen,  und  die- 
se habe  ich  fchon  oben  hinlänglich  aus  einander 
gesezt,  so  dafs  ich  hier  nicht  darauf  zurückzu-! 
kommen  gebrauchte* 

Man  kann  die  Thränenfistel  nur  durch  eine 
Operation  heilen,  welche  aber  nach  den  ver- 
schiedenen Gattungen  und  Complicationen  ver- 
schieden seyn  müssen*  Bey  allen  diesen  Krank- 
heiten ohne  tiefen  Knochenfrafs ,  ohne  Zerstö- 
rung 
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£ung  des  Thränenbeins  ,  nehme  ich  S  c  a  r  p  a  *  $ 
Operationsmethode  an,  da  aber  diese  noch  nicht 
yon  allen  Pracktikern  anerkannt  ist,  so  glaube 
ich  hier  das  Verfahren,  ein  Haarseil  in  den  Na- 
senkanal zu  legen  ,  angeben  zu  müssen, 

Mejan  zieht  täglich  eine  dünne  Wieke 
durch  die  Thränenwege,  welche  er  vermittelst 
eines  durch  den  obern  JThränenpunkt  einge- 
brachten und  durch  die  Nase  geführten  Fadens 
von  unten  nach  oben  zieht*  Pouteau  schnitt 
den  ganzen  Sack  zwischen  der  Thranendröse 
und  dem  innern  Theil  des  untern  Augenliedes 
auf,  um  einKaarserl  von  unten  nach  ohen  durch* 
zuziehen.  Desault  wich  nur  darinn  von 
Pouteau  ab ,  dafs  er  den  Einschnitt  in  den 
Sack  von  aufsen  machte,  wie  Petit,  und  Des* 
ault's  Methode  ift  aus  der  von  Petit  und 
Mejan   zusammengesezt. 

Dieses  lezte  Verfahren  besteht  darinn ,  mit 
feinem  sehr  schmalen  Bistouri  mit  einemraalein 
den  Thränensack  einzudringen  und  sobald  als 
man  das  Bistouri  zurückgezogen  hat,  eine  Knopf- 
sonde durch  den  Thränensack  in  den  Nasenka- 
nal zu  führen ,  dessen  Richtung  man  von  vor- 
ne nach  hinten  folgt.  Fühlt  man  einen  Wider- 
stand, so  mufs  man  ihn  mit  der  Sonde  beseiti- 
gen ,  um  die  Verstopfung  des  Kanals  zu  heben» 
und  um  in  der  Folge  desto  leichter  eine  von 
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oben  nach  etwas  kegelförmige  Canule  über  die 
Sonde  einfuhren  zu  können,  welche  dick  genug 
seyn  mufs,  um  der  Canule  als  Leiter  zu  dienen* 
Wenn  die  Canule  bis  in  den  untern  Theil  des 
Nasenkanals  geschoben  ist,   so  ziehe  man   die 
Sonde  zurück:   ein  ungewichster  Faden    wird 
mit  demselben  oder  einer  dünnern  Sonde  durch 
die  Canule  geschoben,    und  durch  das  untere 
Ende  derselben  wie  ein  kleiner  Knäuel  heraus- 
gedrückt, man  hebt  dann  das  Röhrchen,  wenn 
man  sieht,  dafs  ein  ziemlich  langer  Faden  hin- 
eingeschoben ist,  ein  wenig  in  die  Höhe,  fo  dafs 
es  die  Scheidewand  der  Nase  nicht  berührt,  und 
dann  läfst  man  den  Kranken  schnauben,  wo  sich 
denn  der  Faden  oft  erst  nach  öftern   und  müh- 
samen Versuchen  vorne  zeigen  wird»     Biswei- 
len gelingt  dieses  gar  nicht ,  und  man  mufs  die- 
sen Theil  der  Operation  bis  auf  den   folgenden 
Tag  aufschieben,  und  in  diesem  Falle  mufs  man 
das  Röhrchen  in  seiner  natürlichen  Lage  lausen^ 

Diese  Schwierigkeit,  den  Faden  durchzurin- 
gen, schien  dem  zweyten  Wundarzt  am  Ho- 
teldieuzu  Paris,  G  i  r  a  u  d  durch  die  Stellung 
der  untern  Oeffhung  des  Röhrchens  veranlafst 
zu  werden ,  er  hat  dasselbe  zu  dem  Ende  nach 
vorne  schief  abgeschnitten  und  sie  ein  wenig 
gebogen,  so  dafs  die  Concavität  der  Krümmung 
nach  vorne  triflt»  Ich  habe  diese  Methode  zwey- 
mal  in  meiner  Praxis  angewendet  und  habe  ge- 
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funden,  dafs  die  Einfuhrung  des  Fadens  ungleich 
leichter  von  Statten  geht.  G  i  ra  ud  blieb  nicht 
bey  dieser  Verbesserung  stehen,  er  fügte  nach 
Jurine  Vorschlag  noch  eine  platte  Stahlfeder 
hinzu ,  welche  man  aus  einer  Tafchenuhr  nimmt 
sie  mit  einem  Knopfe  versieht,  und  wie  eine 
Nähnadel  durchbohrt,  um  einen  Faden  durch- 
ziehen zu  können*  Gieraud  schiebt  sein 
Röhrchen  so  ein,  dafs  die  kleine  concave  Krüm- 
mung desselben,  so  wie  auch  der  Flötenförmige 
Abschnitt  des  untern  Endes  nach  vorne  gekehrt 
ist ,  welches  man  leicht  an  einem  oben  an  die 
Canule  gemachten  Zeichen  erkennen  kann,  wel- 
ches nach  vorne  gerichtet  seyn  mufs,  dann 
schiebt  man  die  Uhrfeder  ein ,  und  der  Knopf 
derselben  zeigt  sich  aufsen  vor  der  Nase.  Wenn 
man  sie  zurükzieht,  zieht  man  zugleich  den  Fa- 
den hinein  ,  der  in  dem  Loche  an  der  entgegen* 
gesezten  Seite  des  Knöpfchens  befestigt  ist.  Wenn 
der  Faden  durchgeführt ,  das  Röhrchen  zurück- 
gezogen ist,  so  bringt  man  das  aus  verschiede- 
nen Charpiefädchen  gefertigte  Haarseil  ein ,  die 
«nan  so  weit  verstärkt,  als  man  die  Oeffnung 
des  Kanals  erweitern  will.  Diese  Verbesserung 
der  J  u  r  i  n  e  *  Ichen  Methode  hat  zum  Theil  S  a- 
bati er  angegeben,  (Medec,  operat,  tarn  ILp 
500O  ** 

Nachdem  das -Haarseil  befestigt  ist,   besteht 
*er  Verband,  dafs  man  den  in  der  Wunde  befind- 
lichen 
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liehen  Faden  von  unten  nach  oben  zieht,  da§ 
Haarseil  mit  einem  Cerat  bestreicht*  und  di£ 
Charpiefaden,  mit  einem  Queerfaden  unten  zu- 
sammenbindet, welchen  man  dicht  ain  Nasen« 
flügel  abschneidet,  wenn  das  Haarseil  in  deiji 
Nasenkanal  gezogen  ist:  dann  rollt  man  den 
Hauptfaderi  auf  eine  Karte  und  befestigt  diese 
an  der  Mütze  oder  in  den  Haaren  des  Kranken. 
Zwischen  die  Wundränder  legt  man  ein  wenig 
mit  Cerat  überzogene  Charpie*  und  bedeckt 
die  Wunde  mit  einet  Cörapresse  und  Binde. 

Der  zweyte  Verband  kann  meistens  erst  den 
dritten  Tag  geschehen.  Die  Eyterung  ist  noch 
nicht  im  Ganzen ,  aber  die  feine  Charpie ,  wel- 
che mit  Cerat  überstrichen,  zwischen  die  Wund* 
ränder  gelegt  ist ,  läfst  sich  leicht  wegnehmen* 
Dann  ist  es  zur  Erneuerung  des  Haarseils  sehr 
zweckmässig,  dafs  den  Faden  in  der  Wunde  et- 
wa umgebende  geronnene  Blut  zu  lafsen ,  den 
Faden  mit  Cerat  zu  überstreichen,  und  nach- 
dem man  ihn  von  den  Haaren  oder  der  Mütze, 
woran  er  befestigt  war ,  losgemacht,  den  aus 
der  Nase  heraushängenden  und  am  Haarseite  be- 
festigten Faden  ganz  herauszuziehen ,  wodurch 
der  mit  der  Wunde  correspondirende  Theil  des 
Fadens  in  den  Nasenkanal  herabgezogen  wird* 
Das  Haarseil  wird  von  dem  Hauptfaden  losge- 
macht 4  und  nachdem  man  ein  zweytes  mit  C  Cj 
Jt&t  überzogen  hat,  wird  es  ia  den  Nasenka- 
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hat  geführt.  Es  versteht  sich ,  dafs  auch  hie? 
die  Charpiefäden  erst  mit  einem  Queerfadexi 
verbunden  werden  müssen,  welcher  unten  am 
Nasenflügel  abgeschnitten  wird.  Ich  habe  gese- 
hen, dafs  man  sich  von  diesem  Augenblicke  an, 
sehr  wenig  um  die  äussere  Schnittwunde  beküm- 
mert* Der  Verband  ist  der  nähmliche,  bis  man 
nach  und  nach  die  Gröfse  des  Haarseils  vermehrt 
hat  und  man  glaubt ,  dafs  der  Nasenkanal  sich 
hinlänglich  erweitert  hat,  und  bis  das  Haarseil 
nicht  mehr  mit  Eyter,  sondern  mit  einer  Schlei- 
michten  Feuchtigkeit  überzogen  ist» 

Man  kann  sich  nicht  verhehlen,  dafs  in  den 
Fällen,  wo  man  eine  Sonde,  die  genau  das  Röhr- 
chen ausfüllt ,  dessen  man  sich  zur  Durchfüh- 
rung des  Fadens  bedient,  wo  selbst  das  Ftöhr- 
chen  ohne  Schwierigkeit  durchdringt  9  der  Sitz 
der  Krankheit  schwerlich  allein  im  Nasenkana- 
le  zu  suchen  seyn  möchte.  Die  Erfahrung  lehrt 
uns ,  dafs  diese  Verstopfungen  nicht  immer  vor- 
kommen, und  doch  Verändern  wir  die  Behand- 
lung nicht.  Wenn  man  alle  Schriftsteller  von 
Petit  bis  auf  die  neuesten  zu  Rathe  zieht,  so 
wird  sich  finden,  dafs  man  sich  bis  jetzt  zu  sehr 
mit  dem  Zustande  des  Nasenkanals  beschäftigt 
hat,  und  dafs  niemand  geglaubt  hat,  dafs  die 
Krankheit  auch  ausserhalb  dem  Sacke,  wel- 
chen mau  bis  jezt  in  der  Behandlung  ganz  ver* 
nachläfsigt  hat,  woraus  denn  auch  die  Rück- 
falle 
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fälle  und  die  langwierigen  oft  ganz  unnützen 
Behandlungen  entstanden  sind*  In  dieser  Hin- 
sicht ziehe"  ich  Scarpa's  Methode  vor,  weil 
man  sowohl  den  Durchmesser  des  Sacks  bestän- 
dig gehörig  ausdehnen  und  erweitern,  und  doch 
seine  ganze  ungetheilte  Aufmerksamkeit  zu  glei- 
cher Zeit  auf  die  Wunde  des  Sacks  richten  kann* 
Dies  ist  vielleicht  das  einzige  Mittel ,  die  Rück* 
fälle  der  Thränenfistel  gänzlich  zu  verhüten* 

Ein  Polyp ,  eine  beträchtliche  Verdickung 
der  scirrhös  gewordenen  Membranen  der  Haut, 
eine  Exostose  u*  s.  w.  können  alle  Hülfsmittel 
der  Chirurgie  unzulänglich  machen,  um  den  ge<- 
wohnlichen  Weg  für  die  Thränen  wieder  her- 
zustellen. Der  künstliche  Weg,  ich  meine  die 
Durchbohrung  des  Thninenbeins  ist  hier  der  ein- 
zige Weg !  Obgleich  ich,  in  Ansehung  der  Hauptn 
sache  vollkommen  bey stimme,  so  bin  ich  doch 
mit  den  Mitteln  zur  Erreichung  des  Zwecks  nicht 
ganz  zufrieden  ?  Mufs  man  das  Thr  nenbein  und 
die  Schleimhaut  cauterisiren*  Paul  Aegine- 
t  a  beschrieb  dies  Verfahren ,  welches  ihm  ge- 
lungen war,  Platner,  Heister  und  Che* 
seiden  nahmen  Theil daran,  und  jetzt  verthei- 
digt  Scarpa  es  durchaus  in  allen  Fällen.  Doch 
haben  es  fehr  berühmte  Pracktiker  verworfen^ 
weil  es  den  Kranken  erschreckt ,  sehr  fchmerz- 
haftist,  die  heftigsten  entzündlichen  Zufälle  er* 
i;egt  und  oft  ein  unheilbares  fortdauerndes  Thrä- 
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iien  der  Augen  verursacht.  Ich  gestehe,  daft 
ich  dies  Brennen  fürchte ,  und  ich  halte  mich, 
um  alle  Anzeigen  zu  erfüllen,  an  Pott's  und 
Hunt  er 's  Meinung.  Der  Zweck,  den  man 
bey  der  Eröffnung  eines  künstlichen  Weges  hat, 
ist  immer  nur  der,  einen  Verlust  an  Substanz 
zu  veranlassen ,  sowohl  im  Thränenbein  als  in 
der  Schleimhaut.  Pott  sagt:  (Oeuvres  chirur- 
gical.  tome  I.  p,  268-  etc.)  „Die  ausserordentliche 
„Zartheit  des  Thränenbeins  mächt,  dafs  das  In- 
strument sehr  leicht  durchdringt,  und  wenn 
„man  die  Oeffnung  im  Knochen  hinreichend  grofs 
„macht,  so  glaube  ich  nicht,  dafs  sie  sich  sobald 
„schliefsen  wird ,  wenn  sich  aber  die  OefFriüng 
„schliefst,  ^0  geschieht  es  durch  die  Schleim- 
>,haut  und  der  Wundarzt  mufs  deshalb  dies  zu 
„verhindern  suchen,  und  die  Ränder  der  Haut 
y,zu  dem  Ende  kailös  machen/* 

Dieser  Wuridarzt  bediente  sich,  wenn  er 
'den  Sack  seiner  ganzen  Länge  nach  aufgeschniti 
ten  hatte ,  eines  krummen  Troikart's ,  dessen 
Spitze  er  schief  nach  unten  vom  Augenwinkel 
gegen  die  innere  Seite  der  Nase  zukehrte,  er 
Erkannte  die  Oeffnung  durch  das  aus  der  Nase 
•ausfliefsende  Blut  und  durch  die  Luft,  Welche 
faeym  Schnauben  aus  der  Wunde  hervordrang* 
Er  schob  dann  eine  Schärpiewieke  ein,  weichte 
die  Oeffnung  gan£  ausfüllte,  und  welche  bis  irt 
die  Nase  herabgieng.    Nachdem  diese  Wieke  3 
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bis  4  Tage  gesteckt  hatte,  schob  Pott  eine  an- 
dre hinein,  welche  er  jeden  Tag  erneuerte,  bis 
das  schöne,  granulöse  Ansehen  ihn  vermuthen 
liefs ,  dafs  die  Ränder  der  Membran  sich  in  dem- 
selben Zustande  defanden.  In  diesem  Zeiträu- 
me kam  es  blofs  noch  darauf  an,  die  schwam- 
mirhten  Auswüchse  entweder  mit  verdünnter 
Schwefelsäure  oder  mit  Höllenstein  zu  unter- 
drücken, von  welchem  man  ein  Stückchen  ge- 
rade in  die  neu  gemachte  Oeffnung  einschob; 
einige  Zeit  nachher  wurde  ein  Bleyröhrchen 
oder  eine  starke  Darmsaite  statt  der  Wieke  ein- 
geschoben, dann  wrnrde  weiter  kein  Verband 
angelegt,  und  das  Geschwür  konnte  sich  soweit 
S(  hüefsen  ,  als  es  die  Kerzf  oder  die  Röhre  er- 
laubten, welche  hinreichend  lang  ist,  wenn  das 
eine  Ende  gerade  so  weit,  als  die  Haut  des  gro- 
ssen Augenwinkels,  und  das  andre  bis  in  die  Na- 
se geht.  Wenn  marifürgüt  findet,  diesen  frem- 
den Körper  für  immer  herauszuziehen,  so  mufs 
die  äufsere  Oeffnung  mit  einer  leichten  Pilaster- 
decke  bedeckt  werden  und  durch  einen  gelinden 
Druck  von  aufren  heilt  sie  bald  zu.  Dies  ist  kurz 
das  von  Pott  vorgeschlagene  Verfahren* 

Die  Hun  t er' sehe  Methode  besteht  darinn, 

dafs   man  den  ThräuenSack  öffnet  und  in  der 

ISIase  bis  hinter  das    Thränenbein  eine  kleine 

Hornplatte  einschiebt,    die  dick  genug  ist,   um 

«reinen  festen  Widerstand  zugeben,  dann  schiebt 

man 
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man  ein  am  untern  Ende  scharfschneidendes 
Röhrchen  zwischen  die  Wundlefzen  schief  nach 
unten  und  innen,  welches  im  Diameter  der  Roh- 
re  des  Troikarts,  dessen  man  sich  gewöhnlich 
zur  Punktion  bedient,  gleich  kömmt,  drückt 
dasselbe  fest  an  die  Hornplatte  an,  fo  dafs  alles, 
was  sich  im  Umfange  der  Röhre  befindet,  .weg- 
genommen wird,  nämlich  ein  Theil  des  Thrä- 
nenbeins  mit  der  Schleimhaut,  so  dafs  auf  die 
Weise  ein  ziemlich  grofser  Verlust  an  Substanz 
bewirkt  wird.  In  Ansehung  des  Verbandes  folg- 
te Hunter  den  Pott 'sehen  Vorschriften  fast 
durchaus. 

Im  jtiny  1792  sah  ich  den  verstorbenen  M  a  n- 
c  u  r  y  ,  der  damals  Wundarzt  am  Hoteldieu 
zu  Paris  war,  so  operiren.  Um  die  Anwendung 
des  Röhrchens  zu  erleichtern  ,  hatte  dieser  jun- 
ge Pracktiker  eine  am  voodern  Ende  in  einem 
rechten  Winckel  gekrümmte  Zange  erfunden, 
\  beyde  Branchen  derselben  hatten  eine  halbzir- 
kelförmige  Rinne,  und  bildeten,  wenn  sie  ver- 
einigt waren,  einen  förmlichen  Kanal*  Diese 
Zange  setzte  er  in  die  Oeffnung  des  Thränen- 
sacks,  wurde  einem  Gehülfen  übergeben,  der  die 
Branchen  etwas  von  einander  entfernen  sollte, 
damit  man  die  Stelle,  wto  das  Röhrchen  durchs 
gestofsen  werden  mufs,  desto  sicherer  trifft. 
Der  Wundarzt  mufs  die  Hornplatte  und  das  Röhr- 
then  selbst  halten,  damit  die  Bewegungen  des 
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Drucks  auf  der  einen  und  der  Widerstand  auf 
der  andern  Seite  in  dem  gehörigen  Verhältnis- 
se stehen,  In  der  Folge  wurde  beym  Verbände 
eine  Canule  eingeschoben*  Uebrigens  hatte  die 
Behandlung,  deren  Erfolg  sehr  glücklich  war* 
nichts  eigentümliches* 

Iournal  de  Chirurgie  töm.  IV.  p,  227  et  suir; 
Oeuvr.  posth.  de  Desault  torae  IL  p.  ii«f 
et  suiv.  premiere  edition. 
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Zweytes   Kapitel» 

Vom   Gerstenkorn»   Chor^eolum)  «j 

J^as  Gerstenkorn  ist  eigentlich  zu  sagen,  nut 
ein  kleiner  Furunckel ,  welcher  auf  dem  Rand 
der  Augenlieder  sitzt,  und  den  man  gewöhnlich 
am  innern  Winckel  des  Auges  trifft. 

Diese  kleine  Geschwulst  hat,  wie  der  Furun- 
kel eine  rothbraune,  ziemlich  entzündete  Farbe,' 
und  ist  weit  schmerzhafter  als  er  dem  Anschei- 
ne nach  seinem  kleinem  Umfange  seyn  sollte* 
Dies  kommt ,  ohne  Zweifel  zum  Theil  daher, 
dafs  die  Entzündung,  welche  ihn  hervorbringt, 
sehr  starck  ist,  zum  Theil  daher,  dafs  die  Haut» 
welche  den  Knorpel  der  Augenlieder  bedeckt, 
äüfserst  empfindlich  und  gespannt  ist*  Endlich 
erregt  das  Gerstenkorn  Fieber  und  bey  reitzba- 
ren  und  empfindlichen  Personen,  Schlaflosigkeit, 
43$  eytert  schwer  und  unvollkommen,  und  wenn 
es  geeytert  hat,  so  äufsert  es  sich  oft  von 
neuem. 

Diese  besondere  Gattung  der  Entzündung; 
welche  man  die  f urunckelartige  nennen  könnte, 
ist  unter  übrigens  gleichen  Umständen,  doch 
yon  der  gewöhnlichen  phlegmonösen  Entzün- 
dung verschieden*    Die  erste  fängt  in  der  Haut 
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an ,  geht  nach  und  nach  ins  Zellgewebe  über^ 
und  so  stirbt  ein  grösserer  oder  kleinerer  Theil 
des  tiefern  Zellgewebes  ab*    Bey  der  lezten  Ent- 
zündung hingegen  ist  das  Zellgewebe  zuerst  affi- 
zirc,  ohne  dais  dasselbe  seine  Lebenskrart  ganz, 
verliert,    und  dann  erst  greift  sie  die  Haut  an. 
Die  furunckel artige   Entzündung  steht  bald 
stille,  und  bildet  eine^kleine  umschriebene  Ge- 
schwulst, welche  hart  und  schmerzhaft  ist,  und 
ob  sie  gleich  über  die  Haut  hervorragt,  doch  nur 
eine  extral^asirte ,  coagulirte  Lymphe  enthält, 
und  dafs  das  Ganze  mit  abgestorbenem  und  völ- 
lig desorganisirten  Zellgewebe  angefüllt  ist.  Mit 
der  phlegmonösen  Entzündung  ist  dies  nicht  der 
Fall,  sie  ist  geneigt,  ^ich  weiter  ins  Zellgewe- 
be zu  verbreiten,  zwischen  dessen,  Lagen  sie  ei- 
ne  ansehnliche   Menge  concrescibler  Lymphe 
ergiefst,    welche  die  Anschwellung  verursacht* 
Aus  demselben  Grunde  entsteht  in  dem  Furun^ 
ekel   keine  oder   höchstens    eine  sehr    unvoll- 
Jeommne  Eyternng,  weil  das  ganze  mit  desorga- 
nisirten Zellgewebe  angefüllt  ist,  und  die  etwa 
eintretende  Eyterung  ist  nie  im   Mittelpunkte, 
sondern  nur  an  dem  Umfange  dieser  kleinen  Ge- 
schwulst.  Bey  der  Phlegmone  findet  eine  wah- 
re und  vollkommne  Eyterung  im  Mittelpunkte 
der  entzündeten  Geschwulst  statt,  das  Zellgewe- 
be erhohlt  sich  wieder,    nimmt  seinen  vorigen 
Zustand   und    die  gewöhnliche  Wirkung   wie- 
der an,  sobald  nur  einmal  das  Eyter  ausgeleert 

ist. 
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?st.  In  der  zweyten  Periode  des  Furunkels,  im 
Gegentheil  öffnet  sich  die  Haut,  welche  das  Ge- 
schwür bedeckt,  an  einer  oder  mehrern  Stellen, 
aus   welchen   einzelne    Tropfen    einer  serösen 
Flüssigkeit  ausfliessen,  und  es  kömmt  ein  frem- 
der Körper  zum  Vorschein ,   welcher  das  abge- 
storbene Zellgewebe  ist ,  welches  die  Basis  und 
den  Umfang  dieser  Geschwulst  ausmachte,  dann 
bleibt  ein   leerer  Raum  zurück ,    welcher  sich 
bald  schliefst  und  vernarbt.    Alle  diese  besondern 
und  eigenthümlichen  Erscheinungen  der  furun- 
kelartigen  Entzündung  sind  dem  Gerstenkorne 
eigen,  dessen  Beschaffenheit  im  ganzen  Verlau- 
fe von  der  des  Furunkels  nicht  verschieden  ist* 


Eben  deswegen  macht  auch  das  Gerstenkorn 
im  Besonderem ,  so  wie  der  Furunkel  im  All- 
gemeinen, eine  Ausnahme  von  der  allgemeinen 
Regel,  dafs  die  Zerrheilung  der  beste  Ausgang 
der  Entzündung  sey.  Wenn  einmal  die  furun- 
kelartige Entzündurig  so  weit  vorgerückt  ist, 
dafs  sie  eine  gewisse  Quantität  vom  Zellgewe- 
be zerstört  hat ,  so  kann  die  Zertheilung  der 
Geschwulst  auf  keine  Weise  bewirkt  werden, 
oder  gewifs  nur  äusserst  unvollkommen:  und 
man  läuft  in  diesem  Falle  Gefahr,  weil  immer 
ein  geringerer  oder  grösserer  Theil  des  abgestor- 
benen Zellgewebes  zurückbleibt,  welches  frü- 
her oder  später  das  Gerstenkorn  am  vorigen  Or- 
te 
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te  wieder  hervorbringt ,  oder  es  artet  dasselbe 
in  einen  festen  harten  Körper  aus,  weicherden, 
Rand  des  Augenliedes  entstellt» 


Die  anfangende  Zertheilung  des  Gersten** 
feorns  kann  nur  in  dem  Falle  vollendet  werden, 
Wenn  die  Entzündung  nur  die  Haut  angegriffen 
hat,  und  das  Zellgewebe  noch  frey  ist,  wie  dies 
allemal  im  Anfange  der  Krankheit  der  Fall  ist«, 
Dann  sind  zurücktreibende  Mittel  angezeigt, 
und  die  Kälte  kann  oft  bey  anfangender  Röthe 
fler  Augenlieder  angewendet  werden.  Man  be- 
rührt die  Stelle  mit  einem  Stücke  Metall ,  denx 
Ende  eines  Schlüssels,  mit  einer  Münze  und 
dergU ,  aber  das  Eis  ist  allemal  noch  vorzügli- 
cher* Ist  aber,  schon  eine  Desorganisation  des 
untern  Zellgewebes  vorhanden,  so  ist  jedes  ort- 
liehe  zurücktreibende  Mittel  durchaus  unnütz, 
ja  selbst  gefährlich,  und  der  Kranke  mufs  zu  er-, 
weichenden  und  schnierzstülen^efli  Mitteln  s^ine 
JJuflucbt  nehmen* 


Im  zweyten  Stadium  de*  Krankheit  mufs  das 
Augenlied  und  das  Gerstenkorn  mit  einem  lau-, 
warmen  Umschlage  ays  Brodkrumen  von  ge- 
kochtem ßrode  und  frisch  gemolkener  Milch; 
mit  ein  wenig  Safran  oder  gekochtem  Aepfel- 
brey  vermischt,   bedeckt  werden.     Von  zwey 
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zu  zwey  Stunden  und  noch  öfterer,  wenn  der 
Umschlag  erkaltet  ist,  mufs  ein  frischer  aufge- 
legt werden. 

Sobald  der  Wundarzt  an  dem  erhabensten 
Theile  des  Gerstenkorns  ein  weisses  Pünkt- 
chen sieht,  mufs  er  es  nicht  sogleich  öffnen» 
lim  die  kleine  Quantität  der  eyterartigen  serö- 
sen Flüssigkeit  ausfliessen  zu  lassen,  welche 
zwischen  der  Haut  und  dem  Theile  des  Zellgewe- 
bes ,  der  unter  der  Haut  affizirt  und  desorganisirt 
enthalten,  ist*  Er  mufs  so  lange  warten,  bis  sich 
die  Haut  rund  um  das  Pünktchen  erweicht» 
bis  sie  platzt  und  sich  selbst  hinlänglich  öffnet* 
lim  nicht  allein  diesem  serösen  Bestandteile 
sondern  dem  ganzen  verdorbenen  Zellgewebe, 
lyelche  den  Hauptbestandteil  der  Geschwulst 
ausmachte,  einen  freyen  Ausgang  zu  gestatten* 
Wenn  dieses  nicht  bald  erfolgt,  und  sich  das 
Zellgewebe  nicht  herausbegiebt ,  so  braucht  der 
Wundarzt  blofe  das  Augenlied  vom  obern  Ende 
der  Geschwulst  nach  unten  und  aussen  zu  drük^ 
ken,  und  alle  Symptome  der  Krankheit  werdea 
dann  verschwinden*  Der  leere  Raum,  der  nach 
Ausgang  des  verfaulten  Zellgewebes  da  ist;, 
kann  sich  in  24  Stunden  schljessen  und  yer- 
p  arben* 

Bisweilen,  aber  sehr  selten,   geschieht  die 
Operation,  vermittelst    welcher  die  Natur  da* 

ab* 
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abgestorbene  Zellgewebe  von  4^*gesundenThei- 
Jen  trennen  will,  nur  unvollkommen  Oft  bleibt 
im  Grunde  dieser  Grube  noch  ein  Stückchen  gelb- 
liches zerstörtes  Zellgewebe,  welches  wie  ein- 
gewurzelt festsitzt,  und  die  gänzliche  Heilung 
dieser  Geschwulst  hindert»  In  diesen  Fällen, 
wo  die  Anwendung  des  Umschlags  wenig  hilft, 
mufs  der  Wundarzt  die  Basis  mit  einer  in 
Schwefelsäure  getauchten  Pincette  einigemale 
berühren,  damit  das  Ueberbleibsel  des  Zellge- 
webes sich  schneit  exfoliirt  und  lostrennt;  wo 
^sich  denn  die  kleine  übriggebliebene  Oeffnung 
bald  schliefsen  wird*  Wenn  nach  der  Heilung 
des  Gerstenkorns  das  Augenlied  (  geschwollen 
bleibt,  so  kann  man  durch  Bähungen  von  Aq. 
vegeto-mineral.  Goulard.  mit  etwas  Weingeist 
vermischt,  dies  Ueberbleibsel  der  Krankheit  fehr 
bald  heben. 

Viele  Personen  sind  oft  mit  dieser  Krank- 
heit befallen»  Unbilligkeiten  in  den  ersten  We- 
gen veranlast  dieselbe  oft,  man  sieht  sie  bey 
solchen  Subjecten,  die  scharfe  reitzende  Speisen 
geniefsen,  und  starke  Getränke  im  Uebermafs 
zu  sich  nehmen*  Die  Kranken  müssen  hier  nur 
eine  bessere  Diät  beobachten,  von  Zeit  ,zu  Zeit 
ein  Dekokt  von  der  Graswurzel  trinken,  od£r 
frische  Molken  in  kleinen  Gaben  geniefsen, 
nachdem  man  einen  Gran  Brechweinstein  darinn 

auf» 


1*5 


aufgelöfst  hat,  und  diese  Vorsicht  ist  dann 
doppelt  nöthig,  wenn  sich  im  Magen  Zeichen 
von  Cruditäten  zeigen.  Als  örtliches  und  Pal- 
liativ-Mittel sprütze  man  einige* Tropfen  von 
dem  Vitriol- Augenwasser  ins  Auge,  womit  man 
auch  die  Augenlieder  einmal  des  Tages  an- 
feuchtet. 


'Prife 
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Drittes    CapiteL 

Yonden   Ealggeschwülsten    der   Augen- 
1  i  e  d  e  ?♦ 


J-^ie  Augenlieder  sind  oft  der  Sitz  von  Balgge^ 
schwülsten,  und  mehrere  Schriftsteller  haben 
behauptet,  dafs  sie  häufiger  im  Zellgewebe  der 
Augenlieder,  als  an  irgend  einem  andern  Theü 
des  Körpers  angetroffen  werden,  weil  hier  die 
meisten  den  Meibomschen  ähnlichen  Schleim* 
drüfen  sind,  deren  widernatürlicher  Wachsthum  ■■■ 
nach  einigen  für  den  ersten  Anfang  der  Balgge- 
schwülste gehalten  wird, 

Ich  übergehe  diese  Untersuchung  gerne, 
welche  ohne  Nutzen  für  die  praktische  Chirur- 
gie ist,  und  ich  beschränke  mich  blofs  auf  die  Be- 
merkung, dafs  die  Meibomschen  Drüsen  den  Rand 
/^er  Augenlieder  einnehmen,  obgleich  sich  auch  an 
allen  andern  Theilen,  wo  keine  Drusen  sind,  Balg- 
-gesch\vülste  entwickeln  können,  da  es  bewie-? 
sen  ist,  dafs  solche  Balggeschwülste  eben,  so  gut 
Jn  Drüsen  als  im  Zellgewebe  entstehen  können. 

Im  Anfange  sind  die  Balggeschwiilste  der 
Augenlieder  nie  gröfser  als  eine  Linse  oder  ein 
Hirsekorn,  und  in  kurzer  Zeit  werden  siesogrofs 
als  eine  Bohne  octer  Haselnufs.   Gewöhnlieh  sind 

sie 
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sie  gar  nicht  schmerzhaft,  sie  sind  aber,  weiiti 
sie  gröfser  geworden  sind,  immer  beschwerlich, 
wenn  sie  die  freie  Bewegung  der  Aügenlieder 
hindern,  dieselben  zusammendrücken,  und  den. 
Augapfel  pressen* 

Was  den  Sitz  dieser  Geschwülste  anbetrift, 
So  halte  ich  ^s  durch  vielfache  Erfahrungen  für 
bewiesen,  dafs  sie  vom  Anfange  an,  weniget 
mit  der  innern  Haut  der  Augenlieder  als  mit  der 
äufserii  Haut  und  den  Fibern  des  Mufc*  orbicuL 
pälpebrar.  bedeckt  sind.  Ihre  Basis  und  Körper 
zeigt  sich  so  oberflächlich  unter  dieser  innern 
Haut,  dafs  wenn  man  diese  umwendet*  sie  ganz; 
ientblöst  zu  liegen  scheinen  und  dafs  man  die 
Durchsichtigkeit  des  gelblichen  Sackes  durch 
die  Verlängerung  der  Conjunctivae  welche  sie 
bedeckt,  erkennen  kann. 

Alle  meine  Versuche,  die  Zertheilung  dieser 
Geschwülste  zu  bewürkeni  wenn  sie  schon  eini- 
ge Zeit  entstanden  sind,  ich  inochte  nun  das 
von  Morgagni  (Epistol.  anatom,  XIII,  2) 
vorgeschlagene  Mittel  anwenden,  welches  aus 
Jliederblüthenwasser  mit  einer  mäfsigen  Dose 
Ammoniak  vermischt  besteht,  so  dafs  es  keine 
Hitze  und  keinen  Reitz  auf  den  Augenliedera 
macht,  oder  ich  mochte  zu  topischen  zertheilen- 
den  gummösen  Mitteln,  oder  zur  örtlichen  Queck- 
silbereinreibung  meine  Zuflucht  nehmen,  beleh- 
ret 
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ren  mich,  dafs  es  unnütz  sey,  und  überzeugen 
mich,  dafs  das  einzige  richtige  und  gegen  diese 
Krankheit  hülfreiche  Mittel,    vorzüglich  wenn 
sie  schon  einige  Mo/iate  existirt,   die  Exstirpa- 
tion  mittelst  des  Schnitts  ist.     Da  diese  Balgge- 
schwüiste  immer  näher  an  der  innern  Fläche  des 
Augenliedes  als  an  der  äufsern  sitzen,  so  berech- 
tigen mich  Beobachtung  und  Erfahrung  zu  glau- 
ben, dafs  bey  weitem  in  den  meisten  Fällen  die 
beste    Methode  zur    Ausrottung    diejenige  ist, 
wo  man  ah  der  innern  Fläche  anfängt,  obgleich 
noch  vor  kurzem  Männer,  deren  Ruf  und  Ver- 
dienste   um  die  Chirurgie  £ehr  grofs  und  un- 
schätzbar sind,  das  Gegentheii  behauptet  haben. 
Wenn  man  zwischen  dem  Augapfel  und  der  in- 
nern Haut  der  Augenlieder  operirt,  fo  muis  der 
Schnitt  weit  flacher  seyii,  man  kann  die  Balgge- 
schwulst leicht  von  den  nahliegenden  Theilen 
trennen  und  die  Behandlung  nach  der  Operarioa 
wird  nachher  sehr   unbedeutend   und    durchaus 
nicht  schwierig«     Man  sieht  nach  der  Operation 
an  der  äufsern  Haut    der  Aiigenlieder  durchaus 
keine  Spur  der  Krankheit,    nach  der  Operation* 
durch  welche  sie  gehoben  ist. 

Die  einzige  Ausnahme  von  der  Regel  in  An- 
sehung dieser  Kurmethode  ist  folgende :  Die 
Balggeschwulst  hätte  ihren  Sitz  so  an  demeinen 
oder  andern  Augenliede,  dafs  man  dafselbe  nicht 
Weit  genug  umwenden  kann ,  um  die  Grund- 
fläche 
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fläche  der  Geschwulst  ganz  zu  entblöfsen,  und 
sie  in  ihrem  ganzen  Umfange  herauszuschneiden, 
Dies  ist  der  Fall,  wenn  die  Geschwulst  nahe 
am  äufsern  Winkel  oder  hinter  dem  innern  sizt, 
so  dafs  sie  sich  unter  dem  Bogen  der  Augenhöh- 
le erstreckt,  wie  ich  dies  mehreremale  beob. 
achtet  habe*  ' 

Bey  dieser  Gelegenheit  will  ich  die  merk- 
würdige Geschichte  einer  Balggeschwulst  der 
Augenlieder  erwähnen ,  welche  die  Wundärzte 
Bromfield  und  Ingram  operirt  haben*  Sie 
lag  tief  in  der  Augenhöhle,  und  nachdem  sie  im 
Grunde  dieser  Höhle  dein  Kranken  einige  Jahre 
lang,  beträchtliche  Schmerzen  verursacht  hatte, 
so,  dafs  das  Gesicht  erst  vermindert  wurde, 
und  endlich  ganz  verschwand,  so  drückte  sie 
endlich  den  Augapfel  heraus,  wobey  sich  das 
untere  Augenlied  umwandte*  Die  angeführten 
Wundärzte  berührten  mit  dem  Finger  den  Um- 
fang des  auf  diese  Weise  herausgetriebenen  Aug- 
apfels^ und  fühlten  nach  aufsen  und  unten  eine 
wellenförmige  Bewegung,  welche  ihrer  Meinung 
nach  durch  eine  in  einem  Balge  befindliche 
Flüfsigkeit  hervorgebracht  wurde,  und  sie  be- 
schlossen die  Oeffnung.  Bromfield  befahl  das 
obere  Augenlied  so  viel  wie  möglich  in  die  Ho- 
he zu  ziehen  und  es  in  dieser  Lage  festzuhalten, 
dann  machten  sie  mit  einem  Bistourie  einen 
Einschnitt  in  die  Haut,  der  Länge  des  untern 
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Randes  der  Äugenhöhle  nach  durch  die  Con- 
junctiva,  und  sie  machten  den  Schnitt  so  grofs, 
dafs  sie  durch  denselben  mit  dem  Finger  bis 
fcum  Sitze  der  Geschwulst  dringen  konnten,  der 
Operateur  richtete  sieh  nach  seinem  Finger,  öff- 
nete den  Sack,  und  es  flofs  so  viel  helle  Flüssig- 
keit aus,  dafs  ein  mäfsiges  Weinglas  beynahe 
damit  angefüllt  wurde.  Nach  einer  kurzen  Rü- 
be, zog  feromfield  mit  zwey  kleinen  Zan^ 
gen  den  Sack  hervor,  und  schälte  ihn  herausf 
und  dann  wurde  die  Wunde  mit  weicher  Char- 
pie  angefüllt«  Innerhalb  vier  und  zwanzig 
Stunden  schwollen  der  Hals  und  der  Kopf  be- 
trächtlich an.  Der  Gebrauch  innerer  antiphlo- 
gistischer Mittel  und  erweichende  äufserlichfe 
Mittel  verminderten  jedoch  diese  Zufälle.  Nach 
lind  nach  nahm  das  untere  Aügenlied  wieder 
seine  gewöhnliche  Stelle  ein  Und  der  Augapfel 
gieng  wieder  in  die  Augenhöhle  zurück.  Brom- 
f  i'eld  fügt  noch  hinzu*  däfs  er  nach  fünf  Mo- 
naten, da  er  dafselbe  Subjekt  wiederzufehen 
Gelegenheit  hatte,  fand,  dafs  sie  mit  dem  kran- 
ken Auge  doch  Licht  und  Finsftetnifs  zu  junter* 
sheiden  im  Stande  war.  (Medical.  Observal* 
and  Iriquirus  Vol.  IV*  p.  175,) 

In  der  Abhandlung  über  die  K ran k- 
hei  ten  der  Augen  von  St*  Yves  Capitel 
XXI.  findet  man  unter  der  Rubrik:  Operati- 
on   einer   sonderbaren    Geschwulst 

in 
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in  derAugenhöhle  eine  ähnliche  Beobach- 
tung. 

Diese  Balggeschwülste  sind  aber  weniger  zii 
denen  zu  rechnen,  die  ihren  Sitz  an  den  Augen«' 
liedern  selbst  haben,  als  vielmehr  zu  denen,  die 
an  den  naheliegenden  Theilen  befindlich  sind» 
und-  wenn  man  sie  gleich  zu  den  erstem  rech* 
nen  will,  so  können  diese  besonderen  Fälle  im- 
mer noch  nicht  die  Anwendbarkeit  und  den  Nuz* 
zen  der  Methode,  welche  ich  angeben  will,  wi- 
derlegen und  aufheben.     Angenommen,  die  Ge- 
schwulst sitzt  am  obern  Augenliede ,    so  läfst 
man  den  Kranken  sich  setzen ,   und  unterstützt 
den  Kopf  gehörig.    Ein  geschikter  Gehülfe,  der 
hinter  dem  Kranken  oder  an  defsen  Seite  sfeht* 
Wendet  das  obere  Augenlied  um ,  indem  er  dert 
Zeigefinger  der  einen  Hand  auf  die  Geschwulst 
setzt*   den  der  andern  Hand  mit  feiner  Leine- 
wand bedekt  ,   und  den  umgekehrten  Rand  des 
Augenliedes  damit  so  zurükzieht,    dafs  die  Ge- 
schwulst unterhalb  der  innern  Haut  der  Augen- 
lieder, so  viel  als  möglich  hervorrage  Der  Wund- 
arzt mufs  vor  dem  Kranken  stehen  ♦   und  eine 
Lanzette  oder  ein  schmales  Bistouri  sehr  leicht 
in  der  Hand  halten,  (Tab.  III  Fig.  XIII)  Dann 
spaltet  er  die  innere  dünne  Haut  der  Augenlie- 
der t«ach  der  Lage  des  Knorpels  über  der  Ge- 
schwulst so  lang,    dafs  die  Geschwulst  hervor- 
treten und  sich  aus  derConjunktiva  hervordnjn* 

I  gea 


130 

*VH>»  .*««»•  -*»*»• 

gen  kann*  Man  fafst  diesen  Körper  alsdann  mit 
einer  Pinzette  (Tab.  III.  Fig.  VIII.)  hebt  ihn  in 
die  Höhe,  und  trennt  ihn  mit  dem  Bistoiyri  von 
allen  benachbarten  Theilen,  dies  kann  auch 
mit  der  löffeiförmigen  Scheere  (Tab.  III,  Fig.  IV4) 
geschehen.  Nach  der  Operation  mufs  das  obere 
Augenlied  wieder  in  die  gehörige  Lage  gebracht 
werden,  über  dafselbe  wird  ein  mit  Aq.  vegeto- 
Snineral.  Goulard*  befeuchtetes  Plumaceau  ge- 
legt, und  das  Ganze  mit  der  einäugigen  Binde 
befestigt. 

Ist  aber  das  untere  Augenlied  der  Sitz  der 
Krankheit,  so  stellt  sich  der  Gehülfe  vor  den 
Kranken,  und  der  Wundarzt  hinter  oder  zur 
Seite  desselben,  je  nachdem  es  ihm  am  bequem- 
sten ist ,  und  verrichtet  die  Operation  ganz  auf 
die  angegebene  Weise.  Will  man  ein  Kind  ope- 
riren ,  so  ist  es ,  die  Geschwulst  mag  am  obern 
oder  am  untern  Augenliedeseyn,  amzweckmäs- 
sigsten,  das  Kind  auf  einen  Tisch  von  einer  be- 
quemen Höhe  zu  legen,  den  Kopf  durch  ein 
Kifsen  etwas  zu  erhöhen ,  und  durch  wohlun- 
terrichtete Gehülfen  ihnen  die  Hände  und  Füfse 
halten  zu  lafsen. 

Fehlt  es  dem  Wundarzte  an  einem  geschick- 
ten Gehülfen,  sooperire  er  auf  folgende  Weise: 
Er  kehrt  selbst  mit  dem  Zeigefinger  der  linken 
Hand  das  Augenlied  um  ,  an  welchem  er  operi- 
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ren  will,  und  setzt  die  Spitze  des  Daumens  dieser 
Hand  an  das  umgekehrte  Augenlied  und  zwar  an 
den  Pfand  defselben,  um  die  Grundfläche  so 
viel  wie  möglich  hervorz-utreiben ,  und  die  Ge- 
schwulst mit  der  Conjunktiva  herauszudrücken  ♦ 
dann  macht  er  mit  einem  Bistouri  oder  einer 
Lanzette  mit  convexer  Schneide  einen  Einschnitt 
an  der  innern  Haut  der  Augenlieder  auf  der  Ge- 
schwulst von  einem  Winkel  des  Auges  bis  zum 
andern ,  dann  schiebt  er  die  Spitze  der  Lanzet- 
te oder  des  Bistouri  zwischen  den  Beutel  und 
die  innere  Haut,  und  zerstört  so  alle  Verbin- 
dungen mit  den  nahliegenden  Theilen.  Ist  dies  ge- 
schehen, so  drückt  er  mit  dem  Zeigefinger  der  lin- 
ken Hand,  welchen  er  schon  zu  dem  Ende  von 
Anfange  an,  hinter  die  Geschwulst  gestellt  hat- 
te, dieselbe  so  weit  vor,  dafs  der  Sack  durch 
den  Einschnitt  der  Haut,  welche  sie  vorher  be» 
deckte ,  hervortritt,  und  sich  dem  ganzen  Um- 
fange nach  über  dieselbe  erhebt  Dann  legt  er 
das  Bistouri  zur  Seite,  fafst  mit  der  löffeiförmi- 
gen Scheere  die  Grundfläche  des  Beutels,  und 
schneidet  sie  miteinemmalevon  den  Verbindun- 
gen los,  und  das  obere  Augenlied  wird  sogleich 
in  seine  natürliche  Lage  gebracht. 

Bey  dieser  Operationsmethode'  der  Balgge- 
schwulst braucht  man  nicht  so  ängstlich  auf  die 
Trennung  der  kleinsten  Theile  des  Sacks  zu 
sehen,   wenn  man  ihn  öffnet,   oder  wenn  er 
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während  der  Operation  platzt»     Wenn  nur  der 
gröfsteTheil  des  Sacks  weggenommen  ist,  wenn 
das  Augenlied  seine  natürliche  Lage  wieder  ein* 
genommen  hat,  so  füllen  dieThränen,  zumal 
am  untern  Augenliede,   den  leeren  Raum,   der 
durch  Idie  Ausschälung  des  Sacks  entstanden  ist, 
aus,  und  verhindern  so  die  augenblickliche  Ver- 
einigung der  Wunde.     Wenn  sich  nun  die  Ey- 
terung  in  dieser  kleinen  Wunde  bildet ,   so  ge- 
schieht es,    ohne  weitere  Mittel,   dafs  sich  die 
kleinen  Stücken  des  Sacks ,  die  vielleicht  durch 
einen  Zufall  zurükblieben ,  lostrennen  und  mit 
dem  Eyter  ausgeworfen  werden.     Kurz ,  wenn 
die  Natur  sich  selbst  überlafsen,   zu  langsam 
geht,  und  die  Bedeckungen  sich  zu  langsam  zu- 
sammenziehen und  vereinigen ,    weil  sie  wäh- 
rend der  Krankheit  zu  sehr  ausgedehnt  wurden, 
so  beschleunigt  man  die  Heilung  dadurch,    dafs 
man  die  Grundfläche  der  Höhle  mit  etwas  Hol* 
lenstein  berührt ,    und  sogleich   das  Auge  mit 
frischer  Milch  abwäscht.    In  den  meisten  Fällen 
ist  dies  Verfahren  jedoch  gar  nicht  nöthig,  weil 
man  gewöhnlich  den  vierten  Tag  nach  der  Opa- 
ration,  von  aufsen  nicht  die  geringste  Spur  ei- 
ner Geschwulst  mehr  sieht ,  und  wenn  man  das 
Augenlied  umkehrt,   so  findet  man  den  Schnitt 
mit  einer  schleimicbten  Flüfsigkeit  überzogen, 
die  Grundfläche  der  kleinen  Höhle  hatte  sich  den 
achten  Tag  schon  der  innern  Haut  der  Augenlie- 
der hinlänglich  genähert,  und  völlig  vernarbt* 

Ich 
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Ich  finde  es  sehr  befremdend ,  dafs  mehrere 
€0  berühmte  Schriftsteller  sich  jetzt  so  sehr  ge- 
gen   diese    Exstirpationsmethode    der    Balgge* 
schwülste  der  Augenlieder  auflehnen,    da  sie 
selbst  lehren,  dafs  ähnliche  Geschwülste,  wenn 
sie  am  Backen  liegen,  inwendig  im  Munde  aus- 
geschnitten und  getrennt  werden  müfsen,   so- 
wohl um  die  von  aufsen  mögliche  Verletzung 
der  Stenon' sehen  Speichelgänge  zu  vermei- 
den ,  als  auch,  weil  diese  Geschwülste  eher  ge- 
heilt werden,  wenn  man  sie  an  der  innern  Flä- 
che des  Mundes,  als  wenn  man  sie  von  aufsen 
wegnimmt.   Denselben  guten  Erfolg  der  schnel- 
len Heilung  erhalt  man  gleichfalls ,   wenn  man 
die  innere  Haut  der  Augenlieder  durchschneidet, 
um  diese  Geschwülste  wegnehmen  zu  können* 
Die   Praxis  empfiehlt  diese  Methode  eben  so 
sehr ,  als  ihre  leichte  Ausführbarkeit:. 

Ehe  ich  dies  Kapitel  beendige,  will  ich  noch 
einige  wenige  Worte  in  Ansehung  einer  beson- 
deren Gattung  von  Balggeschwülstän  der  Au- 
genlieder anführen,  welche  in  gewifsen  Verhält-»' 
nifsen  verschieden  von  den  bisher  angegebe- 
nen sind,  und  die  man  in  der  Praxis  oft  genug 
antrifft.  Dies  ist  eine  harte  Geschwulst,  wel- 
che keine  Schmerzen  macht,  die  gewöhnlich 
die  Gröfse  eines  Hirsekorns  haben ;  es  erheben 
sich  diese  Geschwülste  gewöhnlich  am  Rande 
der  Aug^nlieder  zwischen  den  Wimpern ,  und 
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hat  eine  weifse*  dem  gekochten  Eiweifs  ähnli- 
che Farbe*    Im  Innern  dieser  kleinen  Geschwulst 
ist,  wenn  sie  schon  vor  einiger  Zeit  entstand,  ei- 
ne dem  Eyweifs  vollkommen  ähnliche  Substanz, 
welche  blofs  mit  einem  sehr  dünnen  Häutchen 
bedeckt  ist,  die  durchscheinend  und  genau  mit 
der  festen  enthaltenen  Materie  verbunden  ist* 
M  AureliusS^verinfdenovisobserv. 
a  b  s  c  e  s  s.  §♦  De  miliolo  exterioris  palpebrae  tu- 
berculo)  ist  der   einzige  Schriftsteller,  der  uns 
eine  genaue  Beschreibung  dieser  Krankheit  mit- 
getheilt  hat.   Er  sagt :   Tuberculi  cujusdam  exi- 
gui  in  clivo  palpebrae  ciliari   nascentis ,    et  se 
cum  pilis  oblique  proferentis;  quod  magnitudine 
duritieque  mihi  sementulam  refert;    si  tantum- 
modo  flavum  hujus  colorem  in  exquisitum  al- 
borem  intelligas  mutatum*      Carticulam  durio- 
rem  ac  ferme  corneolam ,  huic  tuberculo  adver- 
ti;  usque  adeo  ut  medicamentis  acerrimis  id  est 
liquidis  causticis  tentatum  ,    nullam  vel  tactus 
vel  coloris  mutationeiji  senserit.     Continet  mo- 
leculam    chartae    bombicinae  madidae  similem 
portiunculara. 

In  Hinsicht  des  Sitzes  dieser  Geschwulst, 
TOrzüglich  auf  dem  Rande  der  Augenlieder,  in 
Ansehung  ihres  kleinen  Umfangs  und  der  dün- 
nen dieselbe  bedeckenden  Haut,  so  wie  auch 
der  darinn  enthaltenen  Materie,  ist  es  befsersie 
an  deräufsern  Seite  der  Augenlieder  auszuschnei- 
den, 
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den ;  welche«  sehr  leicht  geschieht ,  Wenn  man 
sie  an  der  Grundfläche  genau  mit  der  löffelför* 
migen  Scheere  fafst ,  oder  mit  der  Spitze  einet 
Lanzette  in  die  Wurzel  eindringt,  so  dafs  man 
die  ganze  Geschwulst  glatt  an  der  Fläche  des 
Augenliedes  abschneidet.  Wenn  das  Blut  abge* 
wischt  und  die  Wunde  ausgetroknet  ist ,  so  wird 
sie  mit  einem  Stückchen  englischen  Taffentpfla* 
ster  bedeckt*  Den  folgenden  Tag  berührt  man 
die  Wunde  mit  etwas  Höllenstein,  und  über- 
lälst^die  weitere  Heilung  der  Natur.  Wenn  die 
Kruste  abfällt ,  so  bildet  sich  die  Narbe* 

Zehnte  Beobachtung» 

Ein  kleines  IVfädehen  von  Pavia ,  hatte  seit 
anderthalb  Jahren  am  obern  Augenliede  des  rech- 
ten Auges  eine  kleine  Balggeschwulst  von  der 
Gröföe  einer  kleinen  Erbse* 

Ich  lies  das  Kind  zur  Operation  auf  einen 
ziemlich  hohen  Tisch  legen.  Der  Kopf  wurde 
durch  ein  Küfsen  etwas  gehoben,  und  zwey 
Gehülfen  hielten  die  Hände  und  die  Füfse. 

Ich  befahl  dem  Gehülfen,  der  hinter  dem 
Kopfe  des  kleinen  Madchens  stand,  das  rechte 
obere  Augenlied  umzuwenden,  er  setzte  den 
Zeigefinger  der  linken  Hand  an  die  Haut  und 
die  kleine  Geschwulst  $   und  mit  einem  Finger 

der 
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fler  rechten  Hand,  der  mit  feiner  Leinewand  be* 
deckt  war,  hielt  er  den  Rand  des  umgekehrten 
Augenliedes. 

Ich  stellte  mich  zur  Seite  des  Kranken,  und 
machte  mit  der  einen  Hand'ganz  frey,  ohne  sie 
aufzulegen ,  einen  Einschnitt  der  Länge  nach  in 
der  innern  Haut  des  Augenliedes,  da  wo  sie  die 
durch  ihre  gelbliche  Farbe  sehr  deutliche  Ge- 
schwulst bedeckte  ;  sogleich  trat  aus  dieser  drey 
Linien  langen  Spalte  die  ganze  Masse  heraus, 
ich  ergriff  sie  mit  einer  Zange,  und  trennte  sie 
von  allen  Seiten  mit  der  gröfsten  Genauigkeit« 
Pas  obeie  Augenlied  wurde  dann  wieder  in  sei- 
ne natürliche  I  age  gebracht ,  und  wurde  dann 
mit  einem  mit  Aq.  vegeto-  mineral.  Gaulard.  be- 
feuchtetem Plumageau  bedekt,  und  das  Ganze 
mit  einer  Befestigungsbinde  bedekt. 

Das  Kind,  welches  erst  sehr  unruhig  war* 
schlief  bald  darauf  ruhig  ein4  In  den  drey  (oU 
genden  Tagen  schwoll  das  obere  Augenlied  ein 
wenig  auf  und  entzundere  sich.  Ich  lies  es  mit 
einem  Kräutersacke  von  erweichenden  in  Milch 
gekochten  Kräutern  bedecken,  das  Kind  war  je- 
den Morgen  zur  gewöhnlichen  Zeit  munter  und 
befand  sich  recht  wohU  Den  siebenten  Tag 
war  das  Angenlied  nicht  mehr  angeschwollen, 
als  im  natürlichen  Zustande ,  und  wie  ich  es 
behutsam  umwendete,  fand  ich  die  kleine  Wun- 
de 
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de  vollkommen  geschlossen  und  vernarbt,  auch 
sah  man  von  äußren  keine  Spur  der  Krankheit. 

Eilfte     Beobachtung. 

Herr  Louis  Gozzani  aus  Novarra,  ein 
Studierender  junger  Arzt  auf  der  hiesigen  Uni- 
Vprsität  trug  eine  Balggeschwulst  von  der  Gröise 
einer  kleinen  Bohne  am  obern  linken  Augen- 
riede ,  und  unterwarf  sich ,  um  dieses  Uebcl 
los  zu  werden ,  der  Operation  in  Gegenwart 
mehrerer  seiner  Freunde  und  Mitschüler,, 

Der  junge  Mann  safs  und  ich  zog  das  obere 
Augenlied  mit  dem  linken  Zeigefinger  zurük  und 
befestigte  dasselbe  durch  Auflegung  des  Dau«* 
mens  derselbeu  Hand ,  nachdem  es  umgekehrt 
war.  Mit  der  Lanzette  machte  ich  einen  Ein* 
schnitt  an  der  innern  Haut  dieses  Augenliedes, 
so  lang  als  sich  die  Grundfläche  der  gelbli- 
chen Balggeschwulst  erstreckte,  dann  schob 
ich  die  Spitze  der  Lanzette  zwischen*  den  Balg; 
und  die  Conjunctiva,  sonderte  dier  Geschwulst 
überall  los ,  und  drückte  sie  endlich  mit  dem 
Zeigefinger  so  w,eit  vor»  dafs  sie  auswärts  durch 
die  Spalte,  welche  ich  an  der  innern  Fläche 
des  Augenliedes  gemacht  hatte,  fast  ganz  her- 
austrat ;  ich  fafste  sie  zwischen  die  löffeiförmi- 
ge Scheere  ,  trennte  sie  auf  einen  Schnitt  und 
lies  das  obere  Augenlied  los* 
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Der  Kranke  sagte ,  dafs  der  Schmerz  beym 
Einschnitte  nur  sehr  unbedeutend,  ohngefäht 
wie  der  beym  Aderlassen  gewesen  sey.  Wäh- 
rend der  beyden  folgenden  Tage  entzündete  das? 
operirte  Augenlied  sich  etwas  und  schwoll  auch 
ein  wenig  an ,  obgleich  Kräutersäcke  von  erwei- 
chenden Kräutern  aufgelegt  waren*  Den  fünf- 
ten Tag  war  der  Kranke  ganz  geheilt,  ohne 
dafs  man  unterscheiden  konnte,  welches  von 
beyden  Augenliedern  mit  der  Balggeschwulst  be- 
fallen gewesen  war ,  und  den  siebenten  Tag 
besuchte  der  junge  Mensch  seine  Lehrstunden 
wie  vorher. 

Zwölfte  Beobachtung* 

Eine  arme  Frau,  40  Jahr  alt,  kam  in  die 
klinische  Schule  >  um  sich  von  einer  Balgge- 
schwulst von  der  Gröfse  einer  Fingerspitze  hei- 
len zu  lassen.  Sie  hatte  sie  schon  seit  mehrern 
Jahren  auf  dem  obern  Augenliede  der  linken 
Seite  gegen  den  äufsern  Winkel  zu,  und  seit  ei- 
gen Wochen  fühlte  sie  eine  gewisse  Schwere* 
durch  welche  sie  gehindert  wurde,  das  Auge 
mit  Leichtigkeit  zu  öffnen.  Auf  meinen  Vor- 
schlag unterwarf  sich  die  Frau  der  Operation, 
aus  gewissen  Gründen  wollte  sie  die  Behand- 
lung nach  der  Operation  nicht  im  Hospitale  ab- 
warten ,  sondern  versprach,  meine  Vorschrif- 
ten in  ihrer  Wohnung  zu  befolgen. 

Ich 
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ich  Hefs  sie  sich  niedersetzen  :  Mit  dem 
Daumen  und  dem  Zeigefinger  der  linken  Hand 
kehrte  ich  das  linke  obere  Augenlied  um ,  und 
hielt  meinen  Zeigefinger  fest  gegen  die  Ge- 
schwulst angedruckt,  um  sie  soweit  mit  der 
Conjunctiva  heraus  zu  drängen  als  möglich. 
Dann  durchschnitt  ich  mit  einer  convexen  Lan- 
zette diese  Haut  an  der  Grundfläche  der  Ge- 

* 

schwulst  und  durch  den  Schnitt  drängte  sich  so- 
gleich der  Sack  nach  aufsen  heraus.  Ich  trenn- 
te ihn  los*  indem  ich  die  Spitze  der  Lanzette 
schief  zwischen  demselben  und  der  innern  Haut 
der  Augenüeder  einschob.  Dann  fafste  ich  mit 
der  löffeiförmigen  Scheere  den  Sack  so  nahe  an 
der  Substanz  der  Augenlieder  als  möglich ,  und 
durchschnitt  ihn  mit  einenrtnale.  Darauf  wur- 
de das  Augenlied  wieder  in  die  natürliche  Lage 
gelassen  und  mittelst  einer  Binde  mit  einem 
trocknen  Plumacjeau  bedekt,  worauf  die  Krank- 
te nach  Hause  gieng. 

Ich  wartete  vergebens  eine  ganze  Woche  auf 
Nachricht  von  der  Krankan ,  bis  ich  sie  endlich 
vollkommen  geheilt  wieder  sah.  Da  ich  sie 
fragte,  ob  und  welche  Beschwerden  sie  nach 
der  Operation  gehabt  habe,  antwortete  sie: 
Keine,  aufser  dafs  das  Augenlied  etwas  zuge- 
schwollen und  in  den  ersten  drey  Tagen  etwas 
entzündet  gewesen  sey,  ohne  dafs  es  sie  jedoch 
in  ihren  häuslichen  Geschäften  gehindert  habe. 

Drei- 
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Dreizehnte  Beobachtung* 

• 

Da  ich  einst  einen  Einschnitt  in  die  innere 
Haut  des  Augenliedes  machte ,    um  eine  Balgge- 
schwulst etwas  gröfser  als  eine  kleine  Erbse  aus- 
zuschneiden,  welche  am  untern  Augenliede  ei- 
lies  Kindes  von  io  Jahren  befindlich  war,    öfl> 
nate  ich  zu  gleicher  Zeit  den  Sack,    aus  wel- 
chen sogleich  die  darinn  enthaltene  Flüfsigkeir, 
die  fest  wie  geronnene  Milch  beschaffen  war, 
gänzlich  ausflofs.     Ich  fafste  die  Theile  des  Sacks 
irnit  einem  Zängelchen,  nachdem  ich  ihn  vorher 
von  den  nahgelegenen  Theilen  gänzlich  losge- 
trennt hatte,    er  entwischte  mir  aber,   so  dafs 
ich  ihn  nicftt  genau  ausschneiden  und  auch  nicht 
an  dem  Augenliede  mit  der  löffeiförmigen  Scheere 
losschneiden  konnte,  es  blieben  also  im  Gründe 
und  an  den  Seiten  der  Höhle  kleine  Stückchen 
hängen.     Ich  liefs  jedoch  das  Augenlied  los,  nach* 
dem  ich  auch  noch*  von  dem  Rande  des  Schnitts 
in  der  Conjunctiva  ein  Stückchen   weggenom^ 
men  hatte. 

In  den  beyden  ersten  Tagen  schwoll  das  Au- 
genlied, wie  gewöhnlich,  ein  wenig  an  ,  und 
entzündete  sich:  den  vierten  Tag  wandte  ich 
das  Augenlied  behutsam  um,  und  fand  den 
Grund  der  kleinen  Wunde  mit  einem  glutinösen 
Eiter  überzogen*  Den  siebentenxTag  war  die 
kleine  Höhle  nur  ganz  flach,  zusammengezogen 
lund  der  gänzlichen  Vernarbung  nahe,  Am  neun- 
ten 
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ten  Tage  war  die  Heilung  vollkommen  und  maii 
sah  von  aufsen  nicht  die  geringste  Erhöhung 
oder  Verunstaltung.  Solcher  Fälle  könnte  ich 
noch  eine  grofse  Anzahl  angeben. 

Vierzehnte     Beobachtung* 

Ein  Schusterjunge  hatte  seit  mehrern  Jahren 
eine  Balggeschwulst  in  der  Mitte  des  untern  Au- 
genliedes der  rechten  Seite.  Sie  hatte  fast  die 
Gröfse  einer  Muscatennufs.  Das  Augenlied  fieng 
überdem  an,  sich  auswärts  zu  wenden,  und 
die  Thränen  flössen  schon  in  ziemlicher  Menge 
aus. 

Ich  schnitt  diese  Geschwulst  auf  die  schon 

N 

angegebene  Weise  an  der  innern  Fläche  des  Au* 
genliedes  aus ,  da  aber  der  Sack  mit  einer  halb 
milchtchten  halb  geronnenen  Flüfsigkeit  ange- 
füllt und  da  derselbe  gleich  beim  ersten  Einschnitt 
te  geöffnet  war,  so  flofs  alle  darinn  enthaltene 
Materie  aus,  und  ich  konnte  den  Sack  nicht  so 
genau,  als  ich  gewünscht  hätte,  von  den  be* 
nachbarten  Theilen  lostrennen.  Jedoch  nahm 
ich  alles  weg ,  was  ich  fassen  konnte  und  liefe 
das  Augenlied  in  der  Hoffnung  los*  dafs  die  Na* 
tur,  vermittelst  der  Eyterung,  die  weitere  Hei- 
lung übernehmen  würde*  Wirklich  schwoll  in 
den  folgenden  Tagen  das  Augenlied  so  auf  und 
entzündete  sich,  dafs  ich  es  mit  einem  Umschlag 
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ge  aus  Milch  und  Brod  bedecken  mufste»  Den 
fünften  Tag  erschien  eine  schleimichte  Eyte- 
rung, dann  fieng  der  Grund  der  Hohle  an,  roth 
zu  werden ,  verengerte  sich  und  näherte  sich 
der  innern  Oberfläche  des  Augenliedes.  Eini- 
ge Tage  darauf  etablirte  sich  die  Eyterung,  es 
blieb  auswärts  am  untern  Augenliede  noch  eine 
kleine  Erhabenheit,  wo  vorher  die  Cteschwulst 
gewesen  war*  Ich  wandte  das  Augenlied  um 
und  dann  brachte  ich  den  Höllenstein  in  die  Höh- 
le ,  welcher  dem  Kranken  nur  eine  leichte  Rö- 
the  im  Auge  veranlafste ,  weil  ich  die  Vorsicht 
gebrauchte,  sogleich  nach  Anwendung  dessel- 
ben einige  Tropfen  Milch  fortdauernd  eine  halbe 
Stunde  lang  ins  Auge  zu  tröpfeln.  Den  folgen- 
den Tag  schwoll  das  Augenlied  von  neuem  an, 
entzündete  sich  und  die  schleimichte  Eyterung 
vermehrte  sich  beträchtlich.  Acht  Tage  nach- 
her verengerte  sich  die  Höhle  ganz  und  ver- 
schwand sowohl  auswärts  als  nach  innen ,  und 
der  Kranke  verliefs  das  Hospital  vollkommen 
geheilt,  ohne  dafs  eine  Spur  von  der  vorigen 
Krankheit  da  gewesen  wäre, 
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Viertes    Kapitel» 

Von  den  einwärts   gekehrten  Augenwim- 
pern,   welche  das  Auge  reitzen. 


Diese  Krankheit,  welche  man  Trichiasis 
nennt,  zeigt  sich  unter  zwey  bestimmten  und 
deutlichen  Formen.  Bey  der  ersten  zeigen  sich 
die  Wimpern  nach  innen  gekrümmt  ,  wobey 
jedoch  der  Rand  und  Knorpel  des  Augenliedes 
seine  natürliche  Lage  behält,  die  zweyte  ist  an 
einer  fehlerhaften  Biegung  des  Randes  der  Au- 
genlieder und  folglich  auch  der  Haare  gegen  den 
Augapfel   erkennbar. 

Die  erste  Form  ist  ziemlich  selten,  ich  habe 
sie  nur  ein  einzigesmal  gesehen ,  und  nur  die 
Haare  hatten  ihre  Richtung  verändert.  Die 
zweyte  Form  der  Trichiasis ,  welche  in  der  feh- 
lerhaften Umbiegung  des  Randes  der  Augenlie- 
der und  zugleich  der  Haare  besteht ,  findet  man 
häufiger.  Diese  Krankheit  ist  entweder  com- 
plet,  und  der  Rand  der  Augenlieder  ist  dann 
seiner  ganzen  Länge  nach  einwärts  gekehrt» 
oder  incomplet  und  dann  erstreckt  sich  die  Um* 
beugung  nur  auf  einen  Theil  des  Knorpels  und 
meistens-  auf  den  am  äufsern  Augenwinkel  be- 
findlichen Theil.     Ein  Augenlied  eines  Auges 

ist 


144 


ist  allein  ,  oderbeyde  Augenlieder  sind  zusammen 
mit  (der  Krankheit  befallen*  auch  können  endlich 
so^ar  beydß  Augen  zugleich  an  derselben  leiden. 

Zu   diesen  beyden    Formen   der   Trichiasis 
fügen  die  Schriftsteller  über  die  Wundarzney- 
kunst  noch  die  Distichiäsis  als  die  dritte  hinzu* 
Sie  nehmen  an,  dafs  sie  ganz  ungewöhnlich  durch 
zwey  Reihen  Haare  gebildet  wird ,    sie  existirt 
aber  wirklich  nicht,  und  das  Wenige  Nachdenken 
veranlagte  phiie  Zweifel  diese  Unterabtheilung, 
welches  man  auf  die  Beobachtungen  von  Wi  n  s- 
1  a  v   a)    und  A 1  b  i  n  u  s   b)   verwandte ,   denn 
diese  bewiesen,  dafs  die  Wurzeln  der  Wimpern, 
obgleich   sie  nur  eine  einzige  Linie  zu  bilden 
scheinen ,     doch  eigentlich ,    vorzüglich  beym 
©bern  Augenliede,  zwey,  drey*  auch  vier  Rei- 
hen bilden.     Ihre  Lage  ist  unregelmäfsig,    und 
wie  man  sagt,  verwirrt.    Jedesmal,  wenn  sich 
bey  einer  Krankheit  einige  Wimpern  von  den 
andern  in  ihrer  Richtung  ein  wenig  entfernen, 
so  scheint  es,  als  hätte  sich  eine  zweyte  Reihe 
Haare  gebildet ,  wenn  auch  eigentlich  in  Anse- 
hung der  Zahl  des  Ursprungs  und  der  Befesti- 
gung der  einzelnen  Haare  durchaus  keine  Ver* 
schiedenheit  statt  findet,  c) 

iä)  Exposition  anatSmique  Traite  de  la  tete  §.  27g, 

b)  Acad,  annotfc  üb.  III.  Cap.  VII. 

|Q  M  a  i  t  r  e  -  J  e  a  n  hat  schon  seit  langer^  Zeit  die* 
selbe  Beobachtung  gemacht,  wie  man  in  seinem 
Tfcake,  des  maladiss  de  ioeü  p,  494.  findet. 

huvtilli 
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Es  ist  schwer,  die  Ursachen  dieser  örtsven. 
änderung  so  weniger  Haare  der  Augenlieder  zu 
erklären ,  wenn  der  Knorpel  seine  natürliche 
Lage  behalten  hat.  Man  schreibt  diesen  Zufall 
gemeiniglich  den  Narben  zu,  welche  von  kl  eil 
nen  Geschwürchen  auf  dem  Knorpel  entstehen, 
wo  denn  einige  Häärchen  ausgefallen  sind,  und 
die  neuen  gehindert  werden,  ihre  gehörige  Rich- 
tung und  Lage  wieder  anzunehmen;  ich  nfüfs 
aber  bemerken,  dafs  dies  nicht  die  einzige  Ur- 
sache ist,  weil  sich  bei  den  Kranken,  welche 
ich  zu  beobachten  Gelegenheit  hatte,  zweyoder 
drey  Häärchen  gegen  den  Augapfel  zu  gewen- 
det hatten,  ohne  dafs  ein  Geschwür  oder  eine 
Narbe  an  dem  Rande  der  Augenlieder  zu  sehen 
war. 

Ich  für  mein  Theil  glaube,  dafs  diese  klei- 
nen Geschwürchen  und  Narben,  welche  sich 
an  dem  innern  Rande  des  Augenknorpels  bil- 
den, wohl  eher  die  zweyte,  als  die  erste  Form 
der  Trichiasis  veranlassen ',  so  dafs  sich  die  Au- 
genwimpern mit  dem  Rande  des  Augenliedes 
gegen  den  Augapfel  zu  drehen.  Diese  kleinen 
Geschwürchen  sind  gewöhnlich  fressend,  wenn 
man  sie  vernachläfsigt,  nehmen  sie*  eirn^n  Theil 
der  Substanz  dfr  innern  Fläche  des  Augenliedes 
gegen  den  Knorpel  zu  ,  weg,  es  entstehen  nach 
und  nach  Verengerungen,  Narben  und  Zusam- 
Hienziehungen,  welche  den  Augenliederknorpel 
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und  die  Haare  nach  innen  zu  drehen,  und  da 
die  Geschwürchen,  von  denen  die  Rede  ist, 
nicht  allezeit  den  ganzen  innern  Rand  des  Knor- 
pels der  Länge  nach  einnehmen ,  sondern  sich 
in  der  Mitte  desselben  nur  einige  Linien  breit 
erstreckten,  oder  sich  am  äufsern  Winkel  des  Au- 
ges Zeigen  ,  so  drehen  sich  nach  ihrer  Vernar- 
bung auch  nicht  alle  Haare,  sondern  nur  dieje- 
nigen, die  sich  an  der  vernarbten  Stelle  des  in- 
nern Randes  des  Augenliederknorpels  befinden, 
einwärts  gegen  den  Augapfel  zu.  Wirklich  fin* 
det  man  in  allen  Fällen  der  unvollkommnen 
durch  die  Vernarbung  des  innern  Randes  der 
Augenlieder  hervorgebrachten  Trichiasis  bey  der 
geringsten  Aufmerksamkeit,  dafs  der  Knorpel 
und  die  Wimpern  an  allen  Stellen ,  ausgenom- 
men an  derjenigen ,  wo  die  Geschwürchen  ih* 
ren  Sitz  hatten,  ihre  natürliche  Lage  hehalten, 
und  eben  an  dieser  Stelle ,  wo  die  Trichiasis  ih- 
ren Sitz  hat,  findet  man  die  innere  Haut  blafs, 
falticht  und  kailös ,  und  die  Zusammenziehung 
veranlafst  augenscheinlich  die  Umbeugung  des 
Randes  derselben ,  so  wie  auch  die  fehlerhafte 
Stellung  der  Wimpern  gegen  den  Augapfel  zu» 

Aufser  diesen  Ursachen  giebt  es  noch  eini* 

g;e,    welche  eine  ähnliche  eben     so  schlimme 

-l\Virkung  hervorzubringen  im  Stande  sind.  1)  Die 

chronische  sehr  langwierige  Augenentzündung, 

z«  B*  die  scrophulöse  und  die  nach  den  Blattern 

ent- 
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entstandene,  welche  sich  mit  der  Zeit  verschlim- 
mern f  halt  die  Augenlieder  in  einem  beständig 
ausgedehnten  und  oedematösen  Zustande  ,  so 
dafs  sie  dem  knorplichten  Rande  der  Augenlie- 
der keine  feste  und  sichere  Stütze  geben  kön- 
nen ;  der  Knorpel  dreht  sich  gegen  den  Aug- 
apfel zu ,  rollt  sich  zusammen ,  und  die  Haare 
nehmen  dieselbe  Richtung  an* 

2  )  Ohne  diese  Erschlaffung  der  Augenlieder 
veranlafst  auch  oft  eine  zu  grofse  und  wirklich 
krankhafte  Erweichung  des  Knorpels  diesen  un- 
angenehmen Zustand.  Die  Ursache  dieser  Erwei- 
chung ist  die  fortdauernde  und  starke  ey  terartige 
Aussonderung  der  Meibomschen  Drüsen.  In 
diesem  Falle  wird  der  Knorpel  ganz  oder  zum 
Theil  unfähig,  sich  gehörig  zu  erheben  und  die 
iiothwendige  Krümmung  zu  behaupten,  um  ge* 
nau  auf  den  Rand  des  andern  Augenlieds  zu 
passen,  der  Knorpel  erschlafft  ganz  oder  zum 
Theil ,  biegt  sich  nach  innen ,  und  zieht  die  mit 
demselben  in  Verbindung  stehenden  Haare  mic 
sich  gegen  den  Augapfel  zjü« 

Es  ist  nicht  ganz  ungewöhnlich,  diese  Ursa* 
chen  mit  einander  verbunden  zu  finden ,  und 
oft  findet  sich  auch  noch  zu  gleicher  Zeit  eine 
vernarbte  Stelle  der  Haut,  welche  die  innere 
Fläche  des  Knorpel*  bekleidet.     Es  behauptet 

K  i  jemand, 
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jemand .  a )  dafs  die  Trichiasis  oft  aus  einer 
krampfhaften  Zusammenziehung  des  Kreismus- 
kels der  Augenlieder  entsteht,  ich  bekenne 
aber,  dafs  ich  nie  etwas  ähnliches  bemerkt  ha- 
ba,  und  ich  kann  gar  nicht  glauben,  dafs  der 
Krampf  der  Augenlieder,  er  mag  so  stark  seyn, 
wie  er  will ,  jemals  den  Knorpel  und  die  Au- 
genwimpern nach  innen  drehen  könne,  und 
wenn  dies  wirklich  geschähe,  so  würde  doch 
dieser  <  Krampf  nicht  eine  permanente  Ursache 
der  Trichiasis  seyn  können. 

Ohne  die  Wundarzneykunst  genau  zu  ken- 
nen, wird  jedermann  sogleich  die  grofsen  Un- 
bequemlichkeiten einsehen  können  ,  welche  die 
an  die  Hornhaut  und  das- Weifse  des  Auges  stos- 
senden  Haare  veranlassen  müssen.  Zur  Ver- 
schlimmerung dieses  Uebels  kommt  noch  hinzu, 
dafs  die  nach  innen  gekrümmten  Haare  oft  schnel- 
ler, stärker  und  länger  wachsen  als  die  übrigen 
In  der  natürlichen  Lage  befindlichen  und  wenn 
nur  ein  Auge  so  krank  ist ,  so  leidet  das  andere 
gewöhnlich  per  consensum.  Dieses  traut  sich 
gar  keine  Bewegung  zu  unternehmen,  aus 
Furcht,  das  kranke'  Auge  durch  die  Reibung 
cnd  den  Reitz  der  einwärts  stehenden  Wimpern 
noch  mehr  zu  ermüden.  Man  kann  im  Allge 
meinen  sagen,  dafs  die  mit  dieser  Krankheit  be- 

fal- 

O  B$U  System  V  Surgery  Vol,  III,  p,  17^ 
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fellenen  Personen  auf  beyden  Augen  sehr  reitz- 
bar  sind,  und  das  Licht  nur  mit  Mühe  ertra- 
gen. In  den  Fällen  der  unvollkoramnen  Trichi- 
asis  behalten  die  Kranken  noch  das  Vermögen, 
die  Augenlieder  zu  öffnen ,  und  ein  wenig  zu 
sehen ,  und  gewöhnlich  ist  dies  am  innern  Au- 
genwinkel der  Fall  und  sie  biegen  zu  dem  Ende 
den  Kopf  und  den  Hals  auf  eine  sehr  unange- 
nehme Weise.  Dieser  Umstand  bringt  zuletzt 
bey  Kindern  fehlerhafte  Krümmungen  des  Hal- 
ses, der  Schultern  u.  s.  w.  hervor,  welche  sich 
oft  nach  der  Heilung  der  Trichiasis  nur  äusserst 
schwer  wieder  abgewöhnen  lassen.  Ueberdem 
können  die  Kinder  den  Reitz,  welchen  die 
Haare  auf  den  Augapfel  machen ,  nicht  ertra- 
gen, sie  reiben  die  Augenlieder  beständig  und 
vermehren  auf  diese  Weise  dip  traurigen  Folgen 
der  Trichiasis,  und  veranlassen  variköse  Augen- 
entzünduiigen ,  Geschwüre  und  neblichte  Ver«? 
dunkelung  der  Hornhaut  u.  s.  w. 

Die  Behandlung  der  zweyten  Form  der  Tri- 
chiasis, welche  man  gewöhnlich  in  der  Praxis 
trifft  und  welche  in  einer  fehlerhaften  Umbeu- 
gung  des  Augenliederknorpels  nach  innen  be- 
steht, durch  welche  die  Wimpern  gegen  den 
Augapfel  zugekehrt  werden,  besteht  in  einer, 
künstlichen  Zurückbiegung  des  Knorpels  und  in 
einer  sichern  Befestigung  desselben  in  seine  ur- 
sprüngliche Lage  und  Beschaffenheit,    wodurch 
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denn  auch  die  Augenwimpern  vom  Augapfel 
entfernt  werden.  Diese  Behandlung  ist  in  den 
Fällen  angezeigt ,  wo  die  Krankheit  die  Wir- 
kung der  an  der  innen*  Flache  des  Knorpels  be- 
findlichen Narben  ist,  welche  durch  kleine  fres- 
sende vormals  an  eben  der  Stelle  befindlichen 
kleinen  Geschwüre  veranlafst  wurden  oder  wo 
die  Ursache  der  Krankheit  in  der  Erschlaffung 
der  Haut  der  Augenlieder,  oder  in  der  Erwei- 
chung des  Knorpels  oder  in  der  Verbindung  bey- 
der  Ursachen  ihren  Grund  hat.  Man  erreiche 
diesen  Zweck  der  Heilung  vollkommen,  wenn 
man  nahe  an  dem  Knorpel  ein  Stückchen  Haut 
herausschneidet«  Dieses  ausgeschnittene  Stück- 
chen Haut  mufs  breit  und  lang  genug  seyn,  da* 
mit  nach  der  Vernarbung  der  Knorpel  und  Rand 
der  Augenlieder  hinlänglich  nach  aufsen  gekehr* 
und  vom  Augapfel  entfernt  werden  kann  :  denn 
diese  Theile  müssen  in  der  Narbe  der  Haut  ei- 
nen so  festen  Stützpunkt  finden  ,  dafs  sie  in  ih- 
rer natürlichen  Lage  und  Richtung  zurückge- 
halten werden.  Nach  so  vielen  unglücklichen 
Versuchen  wird  es  hoffentlich  keinem  der  neu- 
ern Wundärzte  einfallen  r  dafs  das  Ausreifsen 
der  falsch  gestellten  Haare  zur  radicalen  Hei- 
lung hinlänglich  sey ,  oder  dafs  man  doch  durch 
Zurückbiegung  und  Befestigung  derselben  mit 
Heftpflastern  diesen  Zweck  Erlangen  werde. 
Niemand  wird  jetzt  mehr  in  Versuchung  kom- 
men,   die  Haare  auszureifsen    und  die  Wurzel 

der* 
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derselben  mit  Aetzmitteln  oder  einem  glühenden 
Eisen  zu  berühren,  noch  weniger  den  Rand  mit 
den  Haaren  wegzuschneiden  oder  durch  die  in- 
nere  Seite    des   Augenliedes    einen   Einschnitt 
in  den  MuscuL  orbicul.  in  der  Voraussetzung  zu 
machen,  als  sey  diese  Krankheit   das  Produkt 
eines  Krampfs  dieser  Theile.     Alle  diese  Mittel 
sind,    als  blofse  theoretische  Misgeburten,    in 
der  Praxis  durchaus  nicht  anwendbar,  zum  Theil 
sind  sie  unzureichend  zum  Theil  gefährlich  und 
sie  dienen  mehr  zur  Verschlimmerung  als  zur 
gründlichen  Heilung  des  Uebels ,    oder  sie  ver- 
anlassen Fehler  der  Augenlieder,    die  eben  so 
beträchtlich  sind,  als   die   Trichiasis*  *)     Das 
-wirksamste  Mittel,    welches  die  Wundarzney- 
kunst    uns   zur    vollkommnen    Heilung  dieser 
Krankheit  an   die  Hand  giebt  ,    ist  dasjenige, 

wel- 


*")  Ich  bin  überzeugt,  dafs  das  glühende  Eise*ii 
von  allen  denen ,  die  es  einzig  empfohlen  haben, 
nie  in  dem  Falle  angewendet  worden  ist ,  wo  die 
Krankheit  durch  zwey  bis  drey  gegen  den  Aug- 
apfel zu  gekehrten  Haare  veranlafst  wurde.  Denn 
es  bleibt  wirklich  nach  dem  Ausreifsen  der  Haar© 
noch  die  Schwierigkeit ,  mit  dem  glühenden  Ei- 
sen genau  die  Stelle  zu  treffen ,  wo  und  an  wel- 
cher: die  Haare  eingewurzelt  waren ,  doch  ist  es 
noch  eine  weit  gröfsere  Schwierigkeit,  genau  die 
Wurzel  des  Haars  zu  finden,  denn  oft  kann  sie 
weit  von  der  Stelle  entfernt  seyn,  welche  der 
Wundarzt  brennen  will. 
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Welches  schon  K  ö  1  e  r  *  )  empfiehlt  •  welches 
selbst  schon  zu  Rhasis  Zeiten  bekannt  war, 
nämlich  die  Ausschneidung  eines  Stückchen  Haut 
aus  dem  an  Trichiasis  leidenden  Augenliede  nahe 
am  Rande  demselben.  Diese  Operation  macht 
bey  der  Einfachheit,  auf  welche  ich  sie  zurük- 
gebracht  habe,  nicht  allein  die  meisten  sonst 
gebrauchten  Instrumente ,  sondern  auch  die 
Kath  wirklich  entbehrlich,  und  der  Erfolg  ist 
so  glüJUich  als  schnell. 

Ist  der  Kranke  schon  erwachsen,  so  mufs 
er  sich  setzen,  ist  es  ein  kleines  Kind,  so  legt 
man  es  ausgestreckt  auf  einen  Tisch  von  der  ge* 
hörigen  Höhe*  Ein  Gehülfe  mufs  allezeit  hin- 
ter dem  Kranken  stehen,  um  den  Kopf  zu  un- 
terstützen und  zu  befestigen.  Der  Wundarzt 
biegt  dann  mit  einer  Sonde  die  Haare  aus  dem 
AugenJiede,  und  macht  mit  der  Pinzette  oder 
besser  mit  dem  Daumen  und  Zeigefinger  eine 
Falte  in  der  Haut  des  kranken  Augenliedes  und 
sieht  dahin ,  dafs  der  Theil ,  den  er  gefafst  hat, 
gerade  oberhalb  der  Mitte  des  mit  der  Trichia- 
sis befallenen  Theils  des  Augenliedes  befindlich 
ist,  weil,  wie  ich  schon  gesagt  habe,  der  Rand 
des  Augenliedes  oft  ganz ,  oft  nur  zur  Hälfte 
und  oft  nur  zum  dritten  Theile  dem  Augapfel 

zuge- 

*)   Verbuch  einer   neuen   Heilart   der  Trichiasis» 
Leipzig  1796. 
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zugekehrt  ist.    Diese  Falte  der  Augenlieder  rauft 
mehr  oder  weniger  hoch  gefafst  seyn,  je  nach- 
dem die  Aiigenlieder  mehr  oder  weniger  erschlaffe 
oder  je  nachdem  der  Rand  derselben  mehr  oder 
weniger  nach  innen  gekehrt  ist;   den  Grund  da- 
von sieht  man  sehr  leicht  ein ,    denn  je  höher 
die  Falte    gefafst  wird  ,    desto  mehr  schileidet 
man  von  der  Haut  des  Augenliedes  aus*     Ich 
spreche  hier  von  einem  Erwachsenen.     Nach- 
dem der  Wundarzt  die  Falte  gefafst  hat  ♦    mufs 
er  dae  Auge  offnen  lassen,   und  wenn  der  Knor- 
pel mit  den  Wimpern  seine  natürliche  Richtung 
und  Lage  annimmt ,    so  ist  die  Falte  zum  Zwek- 
ke  der  Heilung  hoch  genug  gefafst.     Eey  Kin- 
dern mufs  man  allmählich  dahin  gelangen,  vor- 
ausgesetzt ,    dafs  sie  sich  geduldig  bey  den  Ver- 
suchen bezeigen.     Die  Zangen  von  B  a  r  t  i  s  c  h, 
•Verduin  und  die  verbesserte  von  Rausowie 
alle  übrigen  vormals  gebräuchlichen  hatten  die 
Unbequemlichkeit,    dafs.*sich  die  Haut  von  ei- 
nem Ende  des  Augenliedes  bis  zum  andern  in 
eine  Falte  erhoben,    ^aher  kam  es  denn,    dafs 
man  an  dem  Winkel  des  Augenliedes  zu  viel  und 
in  der  Mitte  zu  wenig  Haut  wegnehmen  konnte. 
FafstmanimGegentheil  die  Haut  mit  der  anato- 
mischen Pinzette  und  hebt  die  Falte  gerade  in  der 
Mitte  der  von  der  Trichiasis  befallenen  Stelle  des 
Augenliedes ,   so  folgt  daraus,  dafs  der  Schnitt  in 
der  Haut  ein  Oval  bilden   mufs,    und  dafs  die 
gröfste  Weite  des   Ausschnitts  nothwendig  in 
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den  Mittelpunkt  oder  nahe  an  der  Mitte  des  Au- 
genliedes und  die  kleinste  Weite  an  den  Win- 
kein  des  Augenliedes  fällt.  Dies  trägt  sehr  viel 
dazu  bey ,  dafs  die  entstehende  Narbe  sich  ge- 
rade in  der  natürlichen  Falte  des  Augenliedes 
befindet  und  in  den  Winkeln  die  Veranlassung 
eines  Fehlers  hindert,  der  dem  zu  hebenden 
gerade  entgegen  ist ,  nämlich  das  Auswärfcsdre* 
hen  des  Augeniiedes  an  dem  innern  oder  aus* 
sern  Winkel. 

Doch  ist  es  nicht  hinlänglich  für  den  Wund- 
arzt, genau  über  den  Ort  und  die  Gestalt  der 
Falte  des  Ausschnitts  der  Haut  unterrichtet  zu 
seyn;  er  mufs  auch  mit  der  gröfsten  Aufmerk- 
samkeit dahin  sehen,  dafs  der  Ausschnitt  der 
Haut  nahe  genug  an  den  umgekehrten  Knorpel 
falle ,  weil  ohne  diese  Vorsicht  er  gewifs  sich 
der  Unannehmlichkeit  aussetzen  würde,  zu  se- 
hen, dafs  nach  der  Heilung  der  künstlichen  Wun- 
de das  obere  Augenlied  sich  gänzlich  *jegen  die 
Augenbraunen  zusammenziehen  würde,  ohne  sich 
jedoch  an  der  Stelle  des  Ausschnitts  in  gleichem 
Verhältnifse  an  der,  zwischen  dem  Knorpel  und 
der  Narbe  befindlichen  Haut  zusammenziehen, 
der  Rand  des  Augenliedes  bleibt  dann  wie  vor- 
her  *  nach  innen  gekehrt ,  oder  ist  doch  nichl 
hinlänglig  nachaufsen  gekehrt,  damit  die  Haare 
nicht  mehr  in  Berührung  mit  dem  Augapfel  ste* 
hen ;  diese  Unbequemlichkeit  macht  dem  Kran- 
ken noch  eine  zweyte  Operation  nöthig* 

Wenn 
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Wenn  alles  so  vorgerichtet  ist,  hält  der  Wund* 
arzt  mit  der  linken  Hand,  entweder  mit  der 
anatomischen  Pinzette,  oder  mit  den  blofsert 
Fingern  die  Hautfalte  des  kranken  Augenliedes» 
in  der  rechten  Hand  die  Srorchschnabelscheere, 
(Tab.  HL  Fig  IL)  umfafst  die  Hautfalte  des  Au- 
genliedes so,  dafs  der  eine  Rand  der  Scheere 
dicht  am  äufsern  Rande  des  Knorpels  liegt,  und 
durchschneidet  dann  die  Falte  mit  einem  einzi- 
gen Schnitte»  Leiden  beyde  Augenlieder  an  der- 
selben Krankheit ,  so  wird  sogleich  die  Opera- 
tion an  dem  andern  wiederhohlt.  Leiden  sogar 
beyde  Augen,  so  wiederhohlt  der  Wundarzt 
mit  der  nöthigen  Rücksicht  auf  das  erfor- 
derliche Verhältnifs ,  in  Ansehung  der  Ausdeh- 
nung der  Krankheit  und  des  Grades  der  Umkehr 
rung  jedes  Augenliedes  die  Operation  auch  auf 
dem  andern  Auge*  *  Er  macht  alsdann  durchaus 
keine  Nath,  'welche  noch  mehrere  neuere  Wund- 
ärzte für  durchaus  höthig  halten,  sondern  es  ist 
hinlänglich  die  Augenbraunen  unterwärts  zu  nei- 
gen, wenn  das  obere  Aygenlied  operirt  ist,  und 
die  Haut  der  Wange  an  den  untern  Rand  der 
Augenhöhle  von  unten  nach  oben  zu  befestigen» 
wenn  die  Krankheit  am  unterm  Augenliede  war# 
damit  sich  die  Wundlefzen  einander  nähern,  und 
man  sie  dann  mittelst  einiger  Heftpflaster ,  wel- 
che sich  vom  ©bern  Rande  der  Augenhöhle  bis 
auf  das  Wangenbein  erstrecken,  in  fester  Ver- 
einigung erhalten  kann ,  welches  durch  zwey 

klei- 
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kleine  Compressen  geschieht,  von  denen  man 
die  eine  am  obern  Rande  der  Augenhöhle  und 
die  andere  am  Iochbein  legt;  das  ganze  wird 
durch  die  Vereinigungsbinde,  die  man  in  dersel- 
ben Richtung,  wie  die  einäugige  Binde  anlegt, 
in  der  gehörigen  Lage  erhalten*  Folgendes 
scheint  mir  die  Wundärzte  veranlafst  zu  haben, 
die  wirkliche  Nath  anzuwenden,  dafs  nämlich 
nach  dem  Ausschnitte  der  Falte  zf  B«  am  obern 
Augenliede,  die  Haut  sich  von  unten  nach  oben 
gegen  die  Augenbraune  zu,  und  nach  unten  ge- 
gen den  Knorpel  zu ,  zusammenzieht ,  so  dafs 
das  Augenlied  ganz  von  der  Haut  entblöfst  zu 
seyn  scheint:  dies  scheint  aber  nur  so,  weil, 
wenn  die  Augenbraune  mittelst  einer  Compres- 
ße  und  einer  vereinigenden  Binde  zusammen- 
gezogen ist,  das  Augenlied  sich  wie  vorher  mit 
der  Haut  bedeckt ,  und  die  Wundlefzen  sich  so- 
gleich vollkommen  berühren,  ohne  dafs  man  zu 
der  Nath  seine  Zuflucht  zu  nehmen  brauchte. 
Gendron*)  gehört  unter  die  kleine  Anzahl 
derjenigen,  welche  das  Heftpflaster  in  diesen 
Fällen  der  wirklichen  Nath  vorziehen,  aufwei- 
che stets  Spannung  und  Entzündung  folgt,  wo- 
durch oft  die  Stiche  ausreifsen*  Diese  Beobach- 
tung ist  diesem  Augenarzte  nicht  entgangen,  de- 
ren Befolgung  Sie  Richtigkeit  meiner  Meinung 
zum  grofsen  Vortheil  meiner  Kranken  bestätigt 

hat, 
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hat,   Weil  die  Operation  durch  dieselbe  an  Ein- 
facheit  und  schneller  Ausführbarkeit  gewinnt. 

Bey  der  Abnahme  des  ersten  Verbandes,  am  t 
dritten  Ta^e  nach  der  Operation  wird  der  Wund- 
arzt  finden,  dafs  der  Kranke  das  Auge  sehr  leicht 
öffnet,  und  dafs  der  Knorpel  und  die  Augen- 
wimpern, die  vorher  sich  in  der  ungünstigen 
schädlichen  Lage  befanden,  ihre  natürliche  Rich- 
tung und  Lage  angenommen  haben*  ßey  derin- 
completen  Trichiasis,  welche  nur  die  Hälfte 
oder  den  dritten  Theil  der  ganzen  Länge  des? 
Knorpels  einnimmt,  habe  ich  bey  Subjekten,  die 
eine  leicht  ausdehnbare  Haut  hatten,  oft  gefun- 
den ,  dafs  beym  ersten  Verbände  die  Wunde  voll-* 
kommen  vereinigt  war. 

Ist  jedoch  dfese  Vereinigung  noch  unvoll- 
ständig, und  geht  die  noch  nicht  vereinigte  Stelle 
in  Ey terung  über,  so  mufs  der  Wundarztdie  Stelle 
mit  Bleysalbe  bedecken,  und  sie,  wenn  schwam- 
michtes  Fleisch  entstehen  sollte,bis  zur  vollkomm- 
«en  Vernarbung  von  Zeit  zu  Zeit  mit  Höllenstein 
berühren*  Gewöhnlich  ist  aber  die  Kur  am  vier* 
ten  läge  nach  der  Operation  beendigt* 

Dies  ist  die  beste  Art  und  Weise ,  die  zwey- 
te  und  am  meisten  vorkommende  Form  der  Tri« 
chiasis  zu  heilem 


niük; 
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Glücklicherweise  findet  sich  der  erste  Fal!> 
wo  die  Augenwimpern  bey  der  gehörigen  Lage 
des  Randes  und  Knorpels  des  Augenliedes  gegen 
den  Augapfel  zugekehrt  sind,  sehr  selten.    Die 
^Behandlung  dieser  Gattung  ist  ziemlich  schwie- 
rige  wenn  sie  sich  ja  heilen  läfst,    weil  es  be- 
wiesen ist ,  dafs  die  Ausreifsung  der  Haare  und 
das  Brennen  der  Wurzel  derselben  zur  vollkomm- 
nen  Heilung  ein  unvollständiges  und  unsicheres 
Mittel  ist ,    und  dafs  die  Uinkehrung  des  Knor- 
pels nach  aufsen  den   Kranken  in  Gefahr  eines 
beständigen  Ausflufses  der  Thränen  setzt,  wozu 
sich  gewöhnlich  noch  eine  chronische  Anschwel- 
lang  der  innern  Haut  der  Augenlieder  gesellt* 
In  dieser  Hinsicht  ist  die  I£unst  noch  unvollkom* 
inen ,  und  dieser  Punkt  erfordert  mit  Recht  die 
gröfste  Aufmerksamkeit  der  Praktiker.    Wie  ich 
schon  im  Anfange  gesagt  habe,  findet  man  bey 
dieser  Gattung  der  Trichiasis,  wie  dies  auch  bey 
dem  von  mir    beobachteten  Kranken  der  Fall 
war,  meistens  nur  zwey  oder  drey  Haare  gegen 
den  Augapfel  zugekehrt,  da  ich  aber  den  Augen- 
liederknorpel  ein  wenig  nach  aufsen  drehte,  so 
fand  ich  demungeachtet,  dafs  ich  meinen  Zweck 
durchaus  nicht  erreicht  haben  würde ,    die  ver- 
kehrtstehenden Augenlider  in  ihre  natürliche 
Lage  zurukzubringen ,  dafs  ich  jedoch  die  Haa* 
re  wohl  etwas  von  der  Hornhaut  entfernen  konn* 
te,    so  dafs  sie  dieselbe  nicht  berührten,    und 
ohne  dafs  der  Hand  deshalb  so  weit  brauchte 

nach 
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nach  aufsen  gedreht  zu  werden  ,  dafs  man  ein 
beständiges  Thränen  der  Augen  befürchten  mufs» 
te.  (I9te  Beobachtung.;  Bey  dem  Subjekte,  von 
welchem  hier  die  Rede  ist,  war^die  Haut  gegen 
den  Knorpel  zu  sehr  ausgedehnt,  ich  entfernte 
mich  daher  von  der  Regel,  und  machte  mit  dem 
RüYken  der  Lanzette  einen  oberflächlichen  3 
Linien  langen  Einschnitt  der  Länge  des  Knor- 
pels nach*  und  nahm  ein  Stückchen  Haut  3  Li- 
nien lang,  und  eine  Linie  breit,  gänzlich  weg. 
Die  Narbe  bildete  sich ;  die  Operation  hatte  ei- 
nen so  guten  Erfolg,  als  es  der  Natur  der  Sache 
nach  möglich  war,  ohne  dafs  man  jedoch  die 
Heilmethode  als  vollkommen  und  frey  von  allen 
Unbequemlichkeiten ,  zumal  in  den  noch  mehr 
complicirtenFällen,  als  den  erwähnten,  empfeh- 
len konnte. 

Es  ist  aber  nicht  hinreichen^  die  Trichia-» 
sis  Pu  heilen,  man  mufs  auch  den  veranlassen- 
den Fehler  heben  und  dem  Uebel  abhelfen,  wel- 
ches der  Augapfel  durch  den  Reiz  und  das  Ste- 
chen der  nach  innen  gekehrten  Wimper  erlitten 
hat*  Die  Heilanzdgen  beziehen  sich  gewöhn- 
lich auf  Stärkung  der  Gefäfse  der  Cojunktiva# 
Hebung  der  Verstopfung  in  den  Meibomschen 
Drüsen ,  Wiederherstellung  der  Durchsichtigkeit 
der  Hornhaut:  und  diese  Gegenstände  werde  ich 
in  den  «folgenden  Kapiteln  von  der  Augenent- 
zündung    und  der  Verdunkelung  der 

Hornhaut  abhandeln, 

Der 
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Der  berühmte  Alb  in  ist,  so  viel  ich  mich 
erinnere,  der  einzige,  der  die  Trichiasis  der 
Th  tänend  r  üse  beobachtet,  und  erzählt  hat» 
und  ich  halte  qs  für  zweckmäfsig,  sie  hier  kurz 
herzusetzen. 

„In  subtilibus  Ulis  pilis,  quos  Morgagnus  in  ca. 
„runcula  lacrymali  animadvertit,  trichiasis  speci- 
alem vidi,  Novus  eorum  increverat  praeter  naturam» 
„crassior  longior<ftie  atque  ita  se  incurvans,  ut  glo- 
,,bum  oculi  extrema  parte  attingeret»  Consecuta 
s, est  oculi  inflammatio  dira,  cruciata  tetro,  et  quod 
„causa  non  intelligebatur ,  pertinax.  Adhibita  fue» 
<,,runt  quaecumque  ars  suggerere  potuerat  et  empi- 
„ria:  collyria,  epispastica,  purgantia,  sanguinis 
„missiones,  fonticuli ,  diaeta.  Quum  nihil  profi- 
2>cerecur,  forte  itum  ad me,  In  causam,  si  inve- 
„nire  possem ,  inquirens>  ecce  £ilus*  Quo  evulso* 
„subsedit  malunu 

Der  Verfasser  hat  jedoch  eine  beträchtliche 
Lücke  in  seiner  Erzählung  gelafsen,  denn  wir 
wissen  nicht,  ob  das  Haar,  welches  aus  der 
Thränendrüfse  herausgerissen,  wieder  hervor* 
wuchs ,  wie  die  Richtung  defselben  war  uf  s.  w* 

Fünfzehnte  Beobachtung. 

Maria  Therese  Büllerini  von  Tru- 
mellp,  eine  Bäuerinn  von  35  Jahren,  verlor 
nach  einer  chronischen  Augenentzündung  auf 
beyden  Augen  das  Gesicht  fast  gänzlich,   sie 

konnte 
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konnte  die  obern  Augenlieder  beyde  fast  gar 
nicht  aufheben,  weil  sie  aufserorrientlich  er- 
schlafft waren ,  und  weil  an  beyden  der  Augen, 
knorpel  uild  die  Wimpern  nach  innen  umgebo- 
gen waren,  und  den  Augapfel  aufserordentlich 
reitzten.  Durch  den  innern  Winkel  des  linken 
Auges  konnte  die  Kranke  noch  etwas  sehen, 
denn  hier  war  der  Augenknorpel  weniger  als 
an  den  andern  Stellen  nach  innen  zusammenge- 
rollt. Die  ganze  Hornhaut  des  rechten  Auges 
erschien  durchaus  verdunkelt,  die  des  linken 
nur  neblicht*  Ein  Wundarzt  auf  dem  Lande 
hatte  vergebens  die  Haare  einzeln  zu  mehreren 
inalen  ausgerissen* 

Die  Kranke  wurde  in  die  klinische  Schule 
aufgenommen ,  sie  setzte  sich ,  und  ich  machte 
mit  den  Fingerspitzen  eine  Faltein  der  Haut  des 
linken  obern  Augenliedes  nahe  am  Knorpel,  sorg- 
te aber  mit  grofser  Aufmerksamkeit  dafür!  daft 
diese  Falte  am  innern  Winkel  höher  war,  als 
am  äufsern,  da  ich  sah,  dafs  dies  hinreichend 
war ,  um  den  Knorpel  und  die  Wimpern  nach 
aufsen  zu  drehen  ,  schnitt  ich  die  Falte  mit  der 
Storchschnabelscheere  in  einem  Schnitte  durch» 
brachte  die  Wundlefzefc  zusammen ,  erhielt  sie 
durch  Heftpflaster  in  dieser  V  ereinigujig ,  Wel- 
che ich  noch  durch  eine  auf  das  obere  Augenlied 
gelegte  Compresse  unterstützte.,  und  das  Gän- 
se dann  mit  einer  Vereinigungsbinde ,    welche 
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ich  in  derselben  Richtung  als  die  einäugige  Bin* 
de  anlegte,  befestigte.  Auf  dem  rechten  obern 
Augenliede  wiederhohlte  ich  dieselbe  Operation 
sogleich. 

Nach  drey  Tagen  beym  ersten  Verbände 
konnte  die  Kranke  ihre  Augen  selbst  öffnen, 
und  ich  fand ,  dafs  der  Knorpel  und  die  Augen- 
wimpern, sowohl  am  rechten,  als  am  linken 
Auge  vollkommen  ihre  natürliche  Lage  ange- 
nommen hatten. 

Es  blieb  nun  an  der  Stelle  der  Schnittwunde 
nichts  übrig,  als  eine  kleine  Wunde  ungefähr 
zwey  Linien  breit,  in  zwölf  Tagen  ver- 
narbte sie  sich  völlig ,  vermittelst  der  Anwen- 
dung der  Bleysalbe  und  der  Betupfung  mit  Höl- 
lenstein* Der  Gebrauch  des  Vitriol  •  Augenwas- 
sers und  der  J  a  n  i  n  'sehen  Augensalbe  ,  hob  in 
einem  Monate  die  Folgen  der  chronischen  Ent- 
zündung und  der  Nebel  des  linken  Auges  ver- 
schwand. Was  das  rechte  anbetrifft,  so  zeigte 
sich  ein  so  dunkles  Leucom,  dafs  man  keinen 
guten  Ausgang  erwarten  konnte ,  kurz  es  war 
unheilbar. 

Sechszehnte  Beobachtung* 

M***  hatte  schon  von  seiner  Kindheit  an 
viel  an  Flüssen  auf  den  Augen  gelitten  und  wa? 
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Jetzt  10  Jahr  alt.  Das  obere  Augenlied  des  lin- 
ken Auges  konnte  er  nicht  aufheben ,  und  das 
rechte  auch  nur  sehr  wenig  ,  ohngefähr  zwey 
bis  drey  Linien  breit  am  äufsern  Winkel  dessel- 
ben; er  mufste  deswegen  den  Hals  verdrehen, 
um  mit  dem  rechten  Auge  schielend  die  Gegen- 
stände erkennen  zu  können*  Der  Augenknor- 
pel und  die  Augenlieder  des  obern  Augenliedes 
der  linken  Seite,  waren  umgeschlagen  und  nach 
innen  zusammengerollt  und  berührten  überall 
den  Augapfel  und  vorzüglich  die  Hornhaut,  wel- 
che sie  sehr  stark  rieben  und  heftig  rertzten* 
Der  knorplichte  Rand  und  die  Augenwimpern 
des  obern  rechten  Augenliedes  hatten  am  äufsern 
Augenwinkel  ihre  natürliche  Lage ,  dahingegen 
die  andern  den  Augapfel  und  die  Hornhaut  ins- 
besondere sehr  stark  reitzten ,  welche  an  der 
linken  Seite  verdunkelt  und  hin  und  wieder  mit 
dichten  Flecken  bedeckt  war*  auf  der  rechten 
Seite  war  sie  blofs  neblicht. 

In  verschiedenen  Zwischenzeiten  rifs  man 
die  Augenwimpern  zu  f  ü  n  f  verschiedenen  ma- 
len aus ,  und  berührte  die  Wurzeln  derselben 
mit  Aetzstein ,  da  sie  aber  stets  näher  und  in 
gröfserer  Anzahl  wieder  hervorschossen  und  im- 
mer steifer  wurden  und  ungewöhnlich  reitzten, 
so  fafste  man  den  Entschloß,  den  Rand  der  Au- 
genlieder abzuschneiden.  Dies  war  der  Zustand, 
in  welchem  ich  die  Behandlung  übernahm. 
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Das  Kind  war  sehr  ungeduldig  *  weil  mart 
es  mehrere  male  unnütz  gequält  hatte ,  ich  hielt 
es  daher  für  nöthig,  die  Bewegungen  desselben 
zu  hindern ,  legte  es  auf  ein  kleines  Bett  und 
liefs  es  durch  geübte  Gehülfen  halten* 

Mit  einer  anatomischen  Pinzette  hob  ich  diö 
Haut  des  rechten  obern  Augenliedes  nahe  am 
Knorpel  in  die  Höhe,  so  dafs  die  Falte  gegen 
dien  innern  Augenwinkel  etwas  höher  war*  wo- 
für ich  die  Gründe  scholl  oben  angegeben  habe* 
und  machte  mit  der  Stotchschnabelscheere  den 
Schnitt  ifc  einem  Augenblicke*  Dasselbe  that 
ich  auch  auf  dem  obern  linken  Aügenliede*  doch 
mufste  die  Falte  hier  gerade  in  der  Mitte  des 
Augenliedes  am  höchsten  seym  Die  Zurückzie« 
hung  der  Haut  und  die  gänzliche  Entblöfsung 
der  beydeh  obern  Augenlieder  erschreckten  die 
Umstehenden ,  sobald  aber  durch  die  Anlegung 
der  Heftpflaster  die  Augenbraurien  auf  beyden 
Seiten  herab  gezögen  wurden  und  die  Compfes- 
sen  an  den  Augenbraurien  und  dem  Wangen- 
beine unter  der  Vereinigungsbinde  angelegt  Wä- 
ren* bedeckten  sich  die  Augenlieder  sogleich 
wieder  mit  Haut  und  die  Wundlefzeii  vereinig- 
ten sich  vollkommen.  Der  Kranke  bekam  drey 
Unzen  Emulsion  mit  9  Tröpfen  Laüdanum, 
schlief  bald  darauf  ein ,  und  bezeigte  sich  wäh- 
rend der  nachfolgenden  Behandlung  ziemlich  folg- 
sam. 

Den 
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Den  fünften  Tag  wurde  der  Verband  abge- 
nommen.    Das  Kind  öffnete  beyde  Augen  ziem- 
lich gut ,    der  Knorpel  und  die  Augenwimpern 
beyder   obern  Augenlieder  waren  schon  nach 
aufsen  gekehrt  und  von  der  Hornhaut  entfernt, 
so  dafs  sie  diese  nicht  mehr  reitzten ,    obgleich 
inan  noch  nicht  sagen  konnte,  dafs  sie  ihre  na- 
türliche Richtung  und  Lage  vollkommen  ange- 
nommen hätten»     Der  Grund  lag  darinn ,    dafs 
diese  kleinen  Wunden  ungewöhnlich  geeytert 
hatten  %     dafs  sie  zur  Ansetzung  von  wildem 
fleische  geneigt  schienen,  welches  die  vollkomm- 
ne  Vereinigung  der  Wundränder  hinderte.    Der 
Höllenstein  wurde  zu  wiederhohltenmalen  ange- 
wendet und  unterdrückte  diese  schwammichten 
Auswüchse,    welche  ich  dann  mit  Bleysalbe  ver- 
band.   In  14  Tagen  vernarbten  sich  diese  heyden 
kleinen  Wunden,  und  in  dem  Maafse  als  sie  sich 
vernarbten,  entfernten  sich  auch  der  Knorpel  und 
die  Augenlieder  weiter  vom  Augapfel ,    bis  sie 
endlich  ihre  natürliche  Richtung  wieder  ange- 
kommen hatten. 

Mit  Hülfe  der  Janinischen  Salbe,  welche 
ich  früh  und  Abends  zwischen  die  Augenlieder 
und  dem  Augapfel  ♦  und  zwar  40  Tage  lang  an- 
wenden liefs ,  und  des  Vitriol  -  Augenwassers, 
von  welchem  3-4  mal  des  Tages  einige  Tropfen 
ins  Auge  getröpfelt  wurden,  gelang  es  mir,  den 
varicösen  Gefäfsen  der  Conjunctiva  ihren  Ton 
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wiederzugeben.  Die  leichte  neblichte  Verdun- 
kelung der  Hornhaut  des  rechten  Auges  ver- 
schwand gänzlich,  die  des  linken  nur  zum  Theil» 
weil  sich  an  derselben  mehrere  unzertheilbare 
Flecken  zeigten* 

Siebzehnte  Beobachtung. 

Ich  übernahm   die  Behandlung    eine*  alten 
Bäuerinn,    welche  schon  seit  mehrern  Jahren 
von  ihren  Verwandten  für  vollkommen  blind  ge- 
halten wurde.     Die  obern  Augenlieder  beyder 
Augen  waren    durch  häufige   Entzündung  und 
Umbeugung  des  Randes  nach  innen  aufserordent- 
lieh  erschlafft*     Wenn  ich  die  Augenlieder  mit 
Gewalt  von  einander  zog,   sah  man,    dafs  der 
Knorpel  und  die  Augenwimpern  des  obern  Au- 
genliedes beyder  Augen  an  dem  Augapfel  lagen, 
und  dafs  die  Hornhaut  in  beyden  Augen  sehr 
viel  von  ihrer  natürlichen  Durchsichtigkeit  ver- 
loren hatte.      Wie  ich  sie  genau  untersuchte, 
sähe  ich  bald,  dafs  auch  auf  der  linken  Seite  die 
Umkehrung  und  Einwärtsbeugung  des  Knorpels 
und  der  Augenwimpern,  wiewohl  nur  an  einer 
kleinen  Stelle  des  untern  Augenliedes  Stattfand. 

Bey  dieser  Frau  war  die  Erschlaffung  der 
Haut  an  den  beyden  obern  Augenliedern  so  grofs, 
dafs  ich  mich  zur  Bildung  der  Falte  statt  der  Zan- 
ge des  Daumens  und   Zeigefingers  der  linkeu 
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Hand  bedienen  mufste,  mit  welchen  ich  eine 
ziemlich  grofse  Falte  nahe  am  Rande  des  rech- 
ten ohern  Augenliedes  machte,  welche  ich  mit 
der  gewöhnlichen  Scheere  durchschnitt.  Ich 
schnitt  ein  ovales  Stück  der  Haut  heraus  ,  des- 
sen gröfster  Queerdurchmesser  sich  gerade  in 
der  Mitte  des  obern  Augenliedes  befand,  der 
Längedurchmesser  gieng  von  einem  Augenwin- 
kel zum  andern.  Ich  legte  dann  an  beyden  Au- 
gen den  gewöhnlichen  Verband  von  Heftpfla- 
stern an,  welche  von  der  Augenbraune  und  dem 
Jochbein  mit  Compressen  unterstutzt  waren, 
welche  ich  mit  der  Vereinigungsbinde  befestigte. 

Drey  Tage  darauf  nahm  ich  den  Verband 
zum  erstenmale  ab,    und  ich  fand  alles  in  der 
besten  Ordnung ,    die  Kranke  öffnete  ihre  Au- 
gen ziemlich  schnell ,   und  der  Knorpel  und  die 
Wimpern  der  beyden  obern  Augenlieder  waren 
vollkommen  in  ihrer  natürlichen  Lage  und  Rich- 
tung.    Die  eyternde  Zwischenstelle  schien  sich 
an  beyden  Augenliedern  bald  vernarben  zu  wol- 
len.   Demungeachtet   bemerkte   ich,    dafs  die 
Kranke  bey  Oeffnung  und  Schliefsung  des  lin- 
ken Auges  beträchtlichen  Außflufs  erlitt ,    wel- 
ches noch  auf  irgend  ein  Hindernifs  hindeutete, 
welches  am  rechten  Auge  nicht  vorhanden  war» 
Ich  bemerkte  sogleich,    dafs  nahe  am  äufsern 
Winkel  des  untern  linken  Augenliedes,    noch 
eine  kleine  Anzahl  Haare  siqh  mit  dem  Knorpel 
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ohngefähr  in  der  Länge  von  zwey  Linien  nach 
innen  gekehrt  hatten  und  das  Auge  reitzten.. 
Wenn  ich  diesen  Punkt  des  untern  Augenliedes 
umwandte ,  sah  man  augenscheinlich  an  der 
Stelle  des  umgebeugten  Knorpels  ,  bleiche  har- 
te Flecken ,  welche  den  Sitz  kleiner  fressender 
Geschwüre,  die  vorausgegangen  waren,  an* 
zeigten,  deren  Vernarbung  die  Umkehrung  des 
Theils  des  Knorpels  und  der  ihm  zugehörenden 
Haare  veranlafst  hatten. 

Ich  trug  kein  Bedenken ,  mit  dem  Rücken 
einer  Lanzette  die  Haut  des  untern  AugenUedesi 
fast  vier  Linien  lang  an  der  Stelle  zu  spalten» 
wo  der  Knorpel  nach  innen  umgekehrt  war, 
durch  diese  Spalte  führte  ich  die  Spitze  einer 
sehr  feinen  Pinzette,  (Tab,  III.  Fig,  VIII.) 
ich  hob  ein  ovales  Stück  der  Haut  auf  und  schnitt 
es  weg  ,  doch  nicht  gröfser ,  als  es  die  Umbeu- 
gung  des  Knorpels  nach  innen  erforderte,  ich 
fegte  auf  diese  kleine  Wunde  mit  Verlust  an 
Substanz  blofs  ein  kleines  Heftpflaster  von  Emph 
diachyK  simpl.  Die  Wunde  eyterte  ,  ich  be- 
rührte sie  mit  etwas  Höllenstein,  die  Narbe  zog 
diesen  Theil  des  Randes  des  Augenliedes  und  die 
Wimpern  wieder  in  die  natürliche  Richtung  und 
tage. 

Das  hohe  Alter  dieser  Kranken,  siewarbey-- 
l^he  sechzig  Jahre  alt ,   war  in  Verbindung  mit 
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der  Zähigkeit  des  Gewebes  der  beyden  Horn- 
häute Ursache,  dafs,  obgleich  einen  ganzen 
Monat  lang  mit  dem  Gebrauche  der  Augensalbe 
und  des  Vitriol  -  Augenwassers  fortgefahren  wur- 
de ,  die  Hornhaut  doch  nur  einen  kleinen  Theil 
ihrer  Durchsichtigkeit  wiederbekam.  Die  Kran- 
ke unterschied  jedoch  gegen  das  Ende  der  Be- 
handlung den  Umfang  der  Körper  und  die  Far- 
ben einigermafsen.  Sie  verliefs  das  Hospital  je- 
doch völlig  zufrieden  mit  der  Heilung  der  Tri- 
chiasis. 

Achtzehnte  Beobachtung* 

Die  Tochter  von  Johann  R***,  aus  Ro&« 
covella,  ein  neunjähriges  Mädchen  von scro-* 
phulöser  Constitution,  hatte  die  Krätze ,  wähn 
jrend  sie  noch  gestillt  wurde.  Im  siebenten  Jah- 
re bekam  sie  eine  sehr  heftige  Augenentzün«? 
düng,  sowohl  an  den  Augen  als  auch  an  den 
Augenliedern,  das  rechte  Auge  litt  am  meisten, 
denn  der  innere  Rand  des  Knorpels  war  geschwü* 
xigj  so  wie  auch  einige  Punkte  der  Sclerotike, 
nahe  an  der  Hornhaut.  Im  Verlaufe  von  zwey 
Jahren  widerstand  die  chronische  Entzündung, 
vorzüglich  des  rechten  Auges,  sehr  vielen  Mit- 
teln ,  die  sowohl  innerlich  als  äufserlich  gegen 
dieselbe  verordnet  und  angewendet  wurden. 
Das  Kind  verlor  bald  nach  und  nach  die  Fähig. 
keU  da§  rechte  Auge  zu  öffnen  ,   einen  kleinen 
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Punkt  am  innern  Winkel  ausgenommen*  Die 
Knorpel  waren  auf  beyden  Seiten  hart,  kru- 
stig, mit  Augenbutter  beschmiert,  die  des  rech- 
ten Auges  waren  überdem  mit  den  Wimpern 
nach  innen  zusammengerollt,  sowohl  am  obern 
als  am  untern  Augenliede,  das  untere  jedoch 
am  innern  Winkel  sehr  wenig.  Die  Reibung 
der  Augenlieder  auf  das  rechte  Auge  war  so  un- 
angenehm ,  dafs  das  Kind  jeden  Augenblick  mit 
der  Hand  darnach  griff* 

Die  kleine  Kranke   wurde  ganz  horizontaj 
auf  einen  Tisch  gelegt,  der  Kopf  wurde  ein  we. 
nig  unterstützt ,  undgeschickteGehülfen,  unter 
welchen  ich  Herrn  G  i  a  n  n  i ,  den  vortreflichen 
Wundarzt  dieses  Hospitals  anführen  mufs,  hiel- 
ten die  Extremitäten  und  verhinderten  die  Be- 
wegungen derselben.    Ich  machte  eine  Falte  an 
dem  rechten  obern  Augenliede  und  hob  dieselbe 
mit  den  Fingerspitzen  in  die  Höhe,  so  dafs  die 
gröfste  Höhe  derselben  mehr  nach  dem  äufsern 
als  dem  innern  Winkel  zugekehrt  war.    Mit  ei- 
nem Schnitte  nahm  ich  so  viel  Haut  von  dem 
obern  Augenliede  weg,    als  nöthig  war:   dieser 
Theil  war  oval  und  berührte  fast  die  umgewen- 
dete Stelle    und  den  Knorpel   des  Augenliedes. 
Jch  machte  denselben  Schnitt  an  dem   untern 
rechten  Augenliede  nahe  am  Knorpel,    aber  viel 
kürzer  als  am  obern  Augenliede,  weil  der  Knor- 
pel und  die  Wimpern  defselben  weniger  urage-, 
kehrt  waren» 
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Nachdem  die  Blutung  gestillt  war,  legte  ich 
den  gewöhnlichen  Verband  an:  nämlich  die 
Heftpflaster,  die  sich  von  einer  Wölbung  der 
Augenhöhle  bis  zur  andern  erstreckte,  eine  Conr 
presse  wurde  auf  die  Augenbraunen  und  eine 
andre  aufs  Jochbein  gelegt,  und  die  Vereinigungs- 
binde wurde,  wie  die  einäugige  Binde  angelegt* 

Obgleich  es  mir  unmittelbar  nach  der  Ope- 
ration nicht  möglich  war ,  am  Bette  des  Kindes, 
zu  bleiben ,  reichte  ich  ihm  doch  einige  Tro- 
pfen Laudanum ,  um  ihm  Schlaf  und  Ruhe  zu  ver- 
schaffen ,  und  es  trat  kein  wichtiger  Zufall  ein. 
Den  dritten  Tag  nahm  ich  den  Verband  ab,  und 
ich  fand,  zur  gröfsten  Verwunderung  der  Um- 
stehenden,  dafs  das  Kind  das  rechte  Auge  leicht 
und  schnell  öffnete,  dafs  der  Knorpel  und  di& 
Augenwimpern  nicht  allein  ihre  natürliche  Lage 
•wieder  angenommen  hatten ,  sondern  dafs  auch 
die  Wunden  der  beyden  Augenlieder  sich  voll- 
kommen genähert  und  vereinigt  hatten.  Es  war 
auffallend,  wie  lang  die  Haare  geworden 
waren,  die  vorher  dem  Augapfel  zuge- 
kehrt waren,  in  Vergleich  mit  denen» 
welche  im  innern  Winkel  ungeachtet  der 
Krankheit  ihre  natürliche  Stellung  und  Rich- 
tung bey behalten  hatten« 

Zur  Vollendung  der  Kur  war  es  nöfchig,  die 
beyden  Narben  mit  etwas  Bleysalbe  auf  Leine- 
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wand  gestrichen  zu  verbinden»  den  varikösen 
Gefäfsen  der  Conjunctiva  den  gehörigen  tonus 
Wieder  zu  verschaffen,  und  den  neblichten  Fleck 
der  Hornhaut  des  rechten  Auges  wegzuschaffen» 
Ich  erhieljj  meinen  Zweck  in  so  weit  es  möglich 
war,  (weil  die  Verdunkelung  der  Hornhaut  sehr 
veraltet,  dicht  und  tief  war)  innerhalb  40  Tagen, 
wobey  ich  zuerst  die  Tinctura  Thebaic^ 
Pharmacop,  Londin. ,  ferner  die  Augensalbe,  und 
endlich  das  Vitriol- Augen  wasser  einigeoale  de§ 
Tages  gebrauchte. 

Neunzehnte  Beobachtung* 

Lorenz  C  r  i  v  e  1 1  i  von  Mentalto,  ein  star- 
ker Bfcuer,  26  Jahr  alt,  hatte  nie  Flüsse  oder 
Entzündungen  der  Augen  gehabt.  Im  Anfang 
des  Msi  1798  bemerkte  er  eines  Morgens  beyai 
Aufstehen,  ein  so  unerträgliches  Jucken  am  rech^ 
ten  Auge ,  dafs  er  es  nicht  aushalten  konnte, 
ohne  sich  zu  reiben.  Diese  Unbequemlichkeit, 
welche  durch  die  Hitze  und  Röthe  des  ganzer* 
rechten  Auges  sehr  lästig  wurde,  machte  in  dea 
folgenden  Tagen  sq  schnelle  Fortschritte,  dafs 
der  Kranke  aus  Furcht ,  das  Gesicht  ganz  zi* 
«Verlieren ,   ins  Hospital  kam. 

Gegen  die  Mitte  des  untern  Augenliedes  des 
rechten  Auges  zeigte  sich  in  einem  Räume  von 
$wey  Linien  eine  gänzliche   Umbeugung  und 
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Verwirrung  der  Wimpern :  drey  derselben  etoi> 
sprangen  augenscheinlich  aus  der  innern  Fläche 
des  Knorpels,  und  waren  schief  gegen  den  Aug* 
apfel  gerichtet  und  berührten  zum  Theil  die  un- 
tere Hälfte  der  Hornhaut ,  theils  die  atogränzen« 
de  Conjunktiva ,  welche  an  dieser  Stelle  einen 
rothen  Fleck  wie  von  Siegellack  hatte,  ßey  allen 
diesen  Zufällen  hatte  jedoch  der  Knorpel  seine 
natürliche  Lage  und  Richtung  durchaus  nicht 
verändert* 

Da  ich  überzeugt  War,  wie  unnütz  in  solchen 
fällen  das  Ausreifsen  der  Haare  und  wie  unsi- 
cher die  Mittel  sind,  die  man  bisher  zur  Zurück* 
beugung  der  Haare  vorgeschlagen  hat ,  nämlich 
der  Heftpflaster,  der  kleinen  Unterbindungen,  u. 
s.  w.  und  da  ich  überdem  bemerkte,  dafs  iit 
diesem  Falle  eine  sehr  kleine  Falte  an  der  mi£ 
der  Trichiasis  befallenen  Stelle  des  Knorpels 
hinreichet  würde  *  um  die  Haare  von  dem  Aug- 
apfel  zu  entfernen ,  ohne  eine  bemerkliche  Ver- 
unstaltung hervorzubringen ,  so  entschlofs  ich 
frrich  in  diesem  Falle,  der  für  mich  einzig  in  sei- 
ner  Art  war ,  zur  Wegnahme  eines  Stückes  der 
Haut7  nähe  an  der  krankhaften  Umbeugung 
der  Haare. 


Ich  liefs  den  Kranken  sitzen  und  bog  dert 
Kopf  nach  hinten  zurück  >  ein  Gehülfe  mufste 
das  untere  Augenlied  in  dem  Winkel  fest  halten* 
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und  ich  machte  an  demselben  mit  dem  Rucken 
einer  Lanzette  einen  Einschnitt  ungefähr  4  Li. 
uien  lang,  unmittelbar  am  Rande.  Die  einge- 
schnittene Haut  hob  ich  mit  einer  Pinzette  in  die 
Höhe,  und  schnitt  sie  in  der  Breite  von  dritte- 
halb Linien  aus.  Auf  diese  Wunde,  mit  Verlust 
an  Substanz  legte  ich  ein  blofses  Digestivpflaster, 
eine  Compresse  auf  das  Jochbein  und  die  verei- 
nigende Binde  in  der  Eichtung  wie  die  einäu- 
gige* 

Zwey  Tage  darauf,    da  der  Verband  abge- 
nommen wurde ,  fand  ich ,  dafs  sich  die  Wund- 
lefzen sehr  einander  genähert  hatten ,   und  der 
Rand  des  Augenliedes  war  in  demselben  Verhält- 
nisse nach  aufsen  gezogen,  so  wie  auch  die  drey 
Haare ,  welche  vorher  sich  in  einer  üblen  Lage 
befanden,  auch  fühlte  der  Kranke   sehr  grofse 
Erleichterung.    Ein  einziges  Haar ,  welches  das 
längste  von  den  dreyen  war ,   lehnte  sich  noch 
ein  wenig  an  die  Hornhaut,  ich  sage,  ein  we- 
nig, weil  sich  der  Kranke  nicht  darüber  beklag- 
te ,   und  der  Fleck   auf  der  Hornhaut  war  fast 
gänzlich  versehwunden.     Denselben  Tag  so  wie 
auch  die  drey  folgenden,  berührte  ich  die  Wun- 
de mit  etwas  Höllenstein ,    um  ein  wenig  von 
der  Substanz  des  Augenliedes  zu  zerstören ,  da- 
mit sich  dasselbe  mehr  nach  aufsen  drehte.  Fünf 
Tage  nachher  war  die  Narbe  vollendet,     Das 
einzige  lange  Haar,  welches  sich  noch  in  einer 
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schiefen  Richtung  befand ,  war  nicht  mehr  in 
Berührung  mit  der  Hornhaut,  sondern  lag  viel- 
mehr der  Länge  nach  an  dem  innern  Rand  des 
Augenliedes,  ohne  dem  Kranken  Schmerz  zu  ma- 
chen ,  oder  Thränen  des  Auges  zu  verursachen* 
Deshalb  glaubte  ich  auch  die  nothwendige  Heil- 
anzeige hinlänglich  erfüllt  zu  haben,  und  des- 
halb erlaubte  ich  dem  Manne  auch  nach  Hause 
zurück  zu  gehen» 
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Fünftes   Kapitel. 

Von  der  Erschlaffung  desobern  Augen« 
liedes» 


JL/ie  im  vorigen  Kapitel  beschriebene  Operation 
ist  diejenige,  welche  man  auch  zur  Heilung  der 
Erschlaffung  der  Augenlieder  anwenden  mufs, 
wenn  diese  einfach  und  nicht  mit  einer  fehler- 
haften Umbeugung  der  Haare  nach  innen  gegen 
den  Augapfel  zu,  verbunden  ist.  Die  Krank- 
heit interefsirt  das  Gesichtsorgan  in  so  ferne* 
dafs  die  Kranken  nicht  sehen  können,  wenn  si6 
nicht  das  obere  Augenlied  mit  den  Fingern  in 
die  Höhe  heben. 

Die  aufseforelentliche  Verlängerung;  des  öberA 
Augenliedes  ist  bisweilen,  aber  sehr  selten,  eiil 
angebohrner  Fehler;  er  entsteht  gewöhnlich 
aus  einer  Stockung  Verdickter  Säfte  9  welche 
gewöhnlich  nach  hartnäckigen  chronischen  Au- 
genentzündungen bey  ungesunden  Subjekten 
mit  einer  weichen  Fiber  statt  finden*  Oft 
wird  diese  Erschlaffung  auch  durch  Atonfc 
des  He^bemuskels  des  obern  Augenliedes  veran- 
lagst. 

Diese  Atonie  ist  entweder  einfach ,  oder  mit 
feiner  Lähmung  des  Sehenerven  verbunden*  Dies 
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mufs  man  nach  heftigen  Schlägen  auf  den  Aug- 
apfel berüksichtigen  ,  wenn  die  Augenlieder  mit 
öder  ohne  Zerreifsung  des  obern  Augenliedes 
und  £ine  Ecchymose  der  Conjunctiva  auf  einan«- 
der  liegen.  Oft  geschieht  die  Vereinigung  der 
Augehlieder,  ohne  dafs  man  sie  trennen  kann, 
nur  auf  eine  Zeitlang,  und  dann  ist  der  Krampf 
des  Muscul.  orbic.  Ursache  an  dieser  Krankheit. 

Die  ausserordentliche  ängebohrne  Lange  des 
obern  Augenliedes  ♦  die  Erschlaffung  desselben 
durch  zu  langen  Zuflufs  von  Feuchtigkeiten, 
zu  lange  fortgesetzten  Gebrauch  erweichender 
Mittel  und  zu  lang  anhaltende  Verschliefsung 
des  Auges  durch  Binden  machen  diese  Krankheit 
aus,  die  leicht  durch  die  Vereinigung  mehrerer 
dieser  Umstände  zu  erkennen  ist.  Wenn  end- 
lich die  Atonie  oder  gänzliche  Lähmung  des 
obern  Augenliedes  und  des  Hebemuskels  dessel- 
ben Theil  an  dieser  Erschlaffung  halben ,  so 
kann  man  dies  sehr  leicht  daran  erkennen, 
wenn  man  mit  den  Fingerspitzen  oder  mit  einer 
Zange  eine  Falte  am  obern  Augenliede,  nahe 
an  der  Wölbung  der  Augenhöhle  macht.  Hat 
der  Hebemuskel  seine  Thätigkeit  nicht  ganz  und 
gar  verloren ,  so  wird,  da  ei* ,  so  zu  sagen, 
jetzt  das  Gewicht  des  obern  Augenliedes  nicht 
mehr  zu  überwinden  hat ,  der  Kranke  das  obere 
Augenlied  aufheben  und  das  Auge  hinlänglich 
öffnen.    Im  entgegengesetzten  Falle  *   bleibt  das 
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Auge  allemal  geschlossen.  Endlich  ist  dieses 
Niedersinken  des  Augenliedes  mit  Mangel  an 
Kraft  es  zu  erheben,  welches  man  nur  zu  ge- 
wissen Zeiten  bemerkt,  welches  bisweilen  ver- 
schwindet, jedoch  bald  wieder  erscheint  »Rei- 
ches von  einem  vorübergehenden  Krampf  des  He» 
bemuskels  des  Augenliedes  entsteht,  nicht  ei* 
genflich  eine  Krankheit  zu  nennen,  sondern 
meistens  nur  das  Zeichen  irgend  einer  allgemei- 
nen krampfhaften  Beschaffenheit.  Die  Hypo- 
chondrie, Hysterie  und  Bleichsucht,  das  Da* 
seyn  von  Würmern,  Uneinigkeiten  des  Ma- 
gens und  Darmkanals  u.  s.  w.  sind  oft  leicht  zu 
erkennende  Ursachen. 

Unter  die  Ursachen  dieses  Fehlers  zählen  die 
chirurgischen  Schriftsteller  noch  die  Queerwun- 
den  des  obern  Augenliedes  oder  der  Augenbrau- 
ue.  Sie  haben  sich  durchgehends  nicht  deut- 
lieh genug  über  diesen  Punkt  erklärt,  denn 
wenn  sie  von  den  Queerwunden  des  Augenlie- 
des sprechen ,  welche  den  Hebemuskel  des  Au* 
genliedes  quetschen  oder  zerstören ,  oder  wel- 
che den  Nerv«  supraorbitalis  sehr  verletzen ,  so 
kann  eine  Ers  hlaffung  des  obern  Augenliedes 
sehr  leicht  die  Folge  davon  seyn ;  im  letzten 
Falle  ist  sie  aber  nicht  die  einzige  ,  weil  oft 
der  Fall  eintritt ,  dafs  ein  anderer  weit  gefähr- 
licherer und  mehr  bedenklicher  Zufall  daraus 
entsteht,    welcher  oft  gänzlichen  Verlust  des 
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Gesichts  zur  Folge  bat.  Wenn  sie  aber  von  jeder 
andern  Queerwunde  des  obern  Augenliedes  oder 
der  Augenbraune  diese  Erschlaffung  als  eine  Fol- 
ge ansehen ,  so  ist  es  ausgemacht ,  dafs  ,  wenn 
kein  Verlust  an  Substanz  geschieht,  wenn  fer- 
ner die  Heilung  prima  intentione  vor  sich  geht, 
die  Erschlaffung  nie  entstehen  kann,  und  wenn 
Verlust  an  Substanz  in  der  Haut  und  den  unter- 
liegenden Theilen  entsteht  und  Eyterung  erfolgt, 
so  wird  die  daraus  entstehende  Narbe,  weit  ent- 
fernt* eine  Erschlaffung  zu  veranlassen ,  wohl 
vielmehr  eine  Verkürzung  hervorbringen,  wel- 
ches gerade  das  Gegentheil  ist. 


Ist  die  Krankheit  blofs  örtlich,  und  erst  vor 
leuner  Zeit  entstanden,  ist  das  Subjekt  nicht 
abgelebt ,  oder  auf  der  einen  Seite  gelähmt, 
sind  die  Gesichtsmuskeln  nicht  verdreht ,  ent» 
steht  endlieh  die  Erschlaffung  aus  zu  grofsem  Zu- 
flüsse von  Feuchtigkeiten  in  einem  weichen  und 
schlaffen  Theile,  so  kann  man  sich  voü  der  An- 
wendung örtlicher  Stärkungsmittel  einige  Hülfe 
versprechen.  Kaltes  Wasset  mit  ein  wenig 
Gamphergeist  vermischt,  Einreibungen  auf  dai 
erschlaffte  Augenlied  von  Liq.  anodym  nun. 
Hoffmanni  und  Tinctura  Cantharidum  -,  und  die 
Anwendung  eines  Liniments  aus  Seife  und  Canw 
pher  eind  vorzüglich  zu  empfehlen, 
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Die  symptomatische  Erschlaffung,  welche 
man  bey  Hypochondristen  >  hysterischen  und 
solchen  Personen  findet,  die  krankhafte  Reitze 
im  Unterleibe  haben,  wird  mit  innerlichen 
krampfstillenden  antihysterischen,  Wurm  •  und 
Brechmitteln  behandelt» 

Die  angebohrne  Erschlaffung  des  obern  Aü- 
genliedes,  die  veraltete  Humoral -Erschlaffung, 
die  mitAtonie  des  Hebemuskels  (vorausgesetzt, 
dafs  in  diesen  Fällen  das  Gesichtsorgan  noch  un- 
verletzt ist)  können  nicht  ohne  Operation  ge- 
heilt werden.  Es  ist  sehr  wahr,  dafs  in  den 
Falten  der  Atonie  und  Schwäche  des  Augenmus- 
kels, das  Auge  selbst  nach  der  Operation  nie* 
ganz  so  vollkommen  geöffnet  werden  kann,  wie 
das  gesunde.  Doch  wird  aber  der  Kranke  auf 
jeden  Fall  die  Gegenstände  sehen  können,  ohne 
dafs  er  nöthig  hat,  das  obere  Augenlied  mit 
den  Fingern  in  die  Höhe  zu  beben« 

Man  hilft  diesem  Fehler  auf  dieselbe  Art, 
wie  der  Trichiasis  ab ,  man  schneidet  nämlich 
den  überflüfsigen  Theil  der  Haut  des  Augenlie- 
des, welche  man  vorher  mit  der  Pinzette  oder 
dent  Fingern  gefafst  und  in  die  Höhe  gehoben 
hat,  mit  der  Scheere  weg.  Man  mufs  jedoch 
dahin  sehen ,  dafs  man  nicht  zu  viel  und  nicht 
zu  wenig  von  der  Haut  ausschneidet,  als  nöthig 
ist,  damit  das  Augenlied  den  Zusammenziehun- 
gen 
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gen  des  Hebenruskels  folgt ,   Welcher  zur  voll- 
kommnen  Oeffnung  und  Entblöfsung  des  Aug- 
apfels unterstützt  werden   mufs.     In  dem  ge" 
Wohnlichsten  Falle  der  Trichiasis,    wo  diese  aus 
der  Erschlaffung  des  obern  Augenliedes  entsteht 
und  mit  einer  fehlerhaften  Richtung  des  Knor- 
pels und  der  Augenwimpern  verbunden  ist,  ist 
es,   wie  ich  schon  oben  gesagt  habe,    zur  Er- 
langung eines  guten  Erfolgs  durchaus  nothwen- 
dig,   die  Haut  so  nahe  als  möglich  am  Rande 
des  nach  innen  gekrümmten  Knorpels  zu  spal- 
ten, damit  der  Rand  des  Augenliedes  allmählich 
von  innen  nach  aufsen  gezogen  wird,    in  dem 
Falle  aber,   wo  blofs  eine  einfache  Erschlaffung 
des  obern  Augenliedes  ohne  fehlerhafte  Umbeu- 
gung  des  Knorpelsund  der  Augenwimpern,  ist 
es  vortheilhafter,    diese   Falte  nahe  am  obern 
Bogen  der  Augenhöhle  zu  machen  und  die  Haut 
flann  jn  der  Richtung  desselben  auszuschneiden. 

Dafs  ein  Theil  der  Haut  des  obern  erschlaff- 
ten Augenliedes  überflüfsig  ist,  erkennt  man 
durch  Vergleichung  mit  dem  gesunden  Auge. 
Man  läfst  nämlich  den  Kranken  anhaltend  auf 
einen  Gegenstand  sehen,  welcher  in  horizon- 
taler Linie  mit  seinem  Auge  liegt.  Wenn  man 
das  gesunde  und  offne  Auge  in  dieser  Lage  "er- 
hält,  so  sieht  man  deutlich,  um  wie  vieldiefs 
erschlaffte  obere  Augenlied  sich  weniger  erhebt, 
Uls  das  andere.  In  Rücksicht  auf  diese  verschie- 
den« 
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«Jene  Länge  m^cht  der  Wundarzt  oben  an  dem 
erschlafften  Augenliede  in  der  Haut  eine  Falte* 
nahe  an  der  obern  Wölbung;  der  Augenhöhle 
und  in  der  Richtung  derselben,  hält  diese  Falte 
mit  einer  Pinzette ,  und  läfst  dem  Kranken  die 
Augen  öffnen.  Wenn  die  Bewegung  und  Oeff- 
*mng  dann  von  beyden  Seiten  gleich  ist ,  so  ist 
dies ,  wie  ich  schon  gesagt  h^be ,  ein  sicherer 
beweis  von  dem  guten  Zustande  des  Hebemus- 
kels in  Ansehung  seiner  Zusammenziehungeij 
und  seiner  Wirkung  auf  das  erschlaffte  Augen* 
lied.  und  wenn  zu  gleicher  Zeit  die  beyden 
Augenlieder  sich  gleich  hoch  erheben ,  50  mufe 
man  gerade  so  viel  Haut  wegnehmen ,  als  die 
Queerfalte  ausmacht t  im  entgegengesetztem 
Falle  mufs  man  von  dieser  Haut  entweder  züge- 
ben oder  ablassen.  Sobald  der  Wundatzt  diese 
Vorbereitungsprobe  gemacht  hat,  mufs  er  diese 
Hautfalte  mit  einem  Schnitte  mit  der  Scheere 
wegschneiden.  Da  diese  Falte  aber  in  der  Mit- 
te des  obern  Augenliedes  höher  ist,  als  an  der* 
beyden  Winkeln,  so  mufs  die  Wunde  notwen- 
dig die  Gestalt  eines  Myrthenblatts  bekommen* 
Die  Vereinigung  geschieht  mit  Heftpflastern  und 
Compressen ,  von  denen  eine  auf  der  Augen* 
braune,  die  andre  auf  dem  untern  Rand  der 
Augenhöhle  liegt.  Das  ganze  hält  man  mit  dei; 
vereinigenden  Binde,  welche  man  wie  die  einäu-^ 
gige  Binde  anlegt,  zusammen.  Auf  diese  Wei- 
se, geschieht  die  Heilung  schnell ,    und  es  teb 
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eben  wemg  Tage  zur  Vollendung  derselben  hin, 
wenn ,  wie  bey  der  Trichiasis  ,  die  Compres- 
sen  fest  und  genau  durch  die  vereinigende  Bin- 
de festgehalten  werden. 

Zur  Bestätigung  und  Empfehlung  dieses  Heil- 
verfahrens brauche  ich  mich  wohl  nicht  in  ge- 
naue Aufzählung  von  Beobachtungen  und  Krank- 
heitsfällen einlassen.  Diejenigen ,  welche  ich 
bey  dem  Capitel  von  der  Trichiasis  hinzuge- 
fügt habe,  müssen  hinreichend  seyn.  Doch 
wird  es  den  Lesern  vielleicht  nicht  unange- 
nehm seyn,  hier  eine  von  Morand  beobach- 
tete Thatsache  ('S.  dessen  chirurgische  Operati- 
onen 2ter  Band)  erzählt,  zu  lesen. 

In  den  ersten  Tagen  des  Prairials  des  Jahrs  TX 
(May  igoO  kam  eine  Trau  von  45  Jahren,  wel« 
che  aber  sechzig  alt  zu  seyn  schien  ,  in  die  chirur- 
gische Krankenanstalt  zu  Pavia.  Seit  langer  Zeie 
hatte  sie  das.  rechte  Auge  vollkommen  verloren. 
Pas  linke  Auge ,  welches  klein  war  und  sehr  tie£ 
lag,  litt  an  einer  chronischen  Augenentzündung, 
welche  durch  die  vollkommne  Erschlaffung  des  obern 
Augenliedes  und  noch  mehr  durch  die  Umkehrung 
und  Einwärtsbiegung  der  ganzen  Länge  des  Augen« 
liedes  und  der  Wimpern  gegen  den  Augapfel  zuver- 
anlafst  war,  so  dafs  die  Haare  die  Conjunctiva  sehr 
riebena  und  schon  seit  langer  Zeit  beträchtlich  reitz» 
ten*  Die  Hornhaut  war  an  der  innern  Hälfte  ganz* 
lieh  verdunkelt  und  undurchsichtig,  und  diese  Frau 
konnte  nur  mit  genauer  Noth  Licht  und  Dunkel  un* 
terscieiden .  Der  Professor  S  c  a  r  p  a  machte  in  m ei- 
nem 


*84 


aem  Beyseyn  die  Operation  auf  die  eben  beschriebe* 
ne  Weise,  Da  der  Verband  nach  der  angegebenen 
Vorschrift  angelegt  wurde  t  konnte  man  die  Verei- 
nigung der  Wunde  nicht  durch  Heftpflaster  bewir-v 
ken,  weil  das  Auge  zu  tief  lag.  Die  Vereinigung«» 
binde  erfüllte  ihren  Zweck  nur  unvollkommen.  Den 
vierten  Tag  wurde  der  zweyte  Verband  angelegt,  die 
Vereinigung  der  Wundränder  war  beynahe  vollstän- 
dig, der  Knorpel  und  die  Wimpern  hatten  ihre  na« 
türliche  Ricjnung  und  Lage  angenommen ,  und  die 
RÖthe  der  Conjunctiva  war  weit  unbeträchtlichen 
Pen  achten  Tag  war  die  Wunde  ganz  vernarbt, 
nach  zwölf  Tagen  verlor  sich  auch,  die  chronische 
Augenentzündung,  ohne  dafs  jedoch  die  Kranke  den 
Gebrauch  ihres  Gesichts  gänzlich  fvieder  erlangt  hät- 
te. Die  innere  Hälfte  der  Hornhaut  blieb  dunkel; 
die  äufsere  wurde  etwas  heller,  und  die  Kranke, 
die  vorher  nicht  allein  gehen  konnte,  sah  jetzt  so 
viel,  daCs  sie  ohne  Anstofs  im  Zimmer  herumge- 
hen konnte.  In  diesem  Zustande  verliefs  sie  den 
fünf  und  zwanzigsten  Tag  nach  ihrer  Ankunft  das 
Hospital*  kehrte  in  ihre  Wohnung  zurück,  nach- 
dem sie  die  Beweglichkeit  des  obern  Augenlkdes 
wieder  erlangt  hatte,  und  die  durch  die  Einwärts- 
kehrung  des  Randes  und  der  Wimpern  des  Augen- 
liedes  gegen  den  Augapfel  veranlasste  chronische  Au* 
genentzündung,  verloren  hatte«. 
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Sechstes    Kapitel. 

Von    der    luswärtskehrung    der    Auge  tu 
lieder   (Ectropium). 


ho  wie  die  grofse  Erschlaffung  der  Bedeckuu* 
gen  der  Augenlieder,  die  krankhafte  Verkür- 
zung der  innern  Haut  derselben  nahe  am  Knor- 
pel durch  vorausgegangene  fressende  Ge&chwüre 
und  die  daraus  entstehenden  Narben  die  fehler- 
hafte Umbeugung  des  Knorpels  und  der  Wim- 
pern gegen  den  Augapfel  zu  veranlassen  kön- 
nen, so  kann,  gleichfalls  die  zu  grofse  Ausdeh- 
nung und  die  Anschwellung  dieser  innern  Haut, 
die  zu  starke  Zusarnmenziehung  und  die  Verkür- 
zung der  Haut  der  Augenlieder  und  der  b$nach-* 
harten  Theile  einen  der  Taeniasis  entgegenge- 
setzten Fehler  hervorbringen,  nämlich  die  Um- 
kehr u  fr  g  der  Augenlieder  nach  3  11  f s  e  nf 
das  Ectropium. 

Aus  den  Ursachen  erhellt,  dafs  diese  Krank- 
heit $ich  in  zwey  ganz  verschiedenen  Gattun- 
gen zeigt.  Die  erste  hangt  von  der  widerna- 
türlichen Anschwellung  der  Conjunctiva  ab, 
welche  den  Knorpel  nicht  allein  vom  Augapfel 
entfernt,  sondern  ihn  auch  so  drückt,  dafs  er 
sich  umkehren  muis*      Die  zwey  te  entstehe  aus 
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Aer  Verkürzung  der  Haut ,  welche  die  Augen- 
lieder bedeckt  oder  der  benachbarten  Theile, 
welche  zuerst  den  Knorpel  etwas  vom  Augapfel 
entfernt,  und  ihn  endlich  mit  dem  kranken  Au« 
genliede  ganz  nach  aufsen  dreht. 

Wenn  wir  auf  einen  Augenblick  auf  die  Re- 
sultate der  bisherigen  Erfahrung  Rücksicht  neh- 
inen,  so  finden  wir,   dafs  die  krankhafte  Ver- 
stopfung der  Conjunctiva  meistens   aus   einer 
angebohrnen  Laxitaet  entspringt,  deren  Zunah- 
me   durch  hartnäckige   chronische  scrophulösa 
Augenentzündungen,     zumal    bey   einer  laxen 
und  wirklich  ungesunden  Constitution  des  Kör- 
pers veranlafst  wird.     Blattermetastasen  auf  die 
Augen  in  Gomplication  mit  der  Erschlaffung  der 
Gefäfse   der  Conjunctiva,     Milchborke  (crusta 
lactea)  Ausschlage  und  andre  ex&nthematische 
Krankheiten  der  Haut,   die  durch  verkehrte Be* 
handlung  zurückgetrieben  sind,    können  gleich* 
falb  Ursache  dieser  Krankheit  werden. 

Wenn  die$e  Krankheit  nur  das  untere  Au- 
genlied befällt,  vvie  dies  gewöhnlich  der  Fall  ist, 
so  sieht  man ,  dafs  die  innere  Haut  sich  in  Ge- 
stalt einer  halbmondförmigen  Scheibe  erhebt, 
eine  blafsrothe  Farbe,  und  das  Ansehen  des 
schwammigten  Fleisches  in  Wunden  hat.  Die- 
ser Auswuchs  befindet  sich  zwischen  dem  Aug- 
apfel und  dem  untern  Augenliede,  weiches  bis 
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auf  eine  gewisse  Strecke  umgekehrt  ist.  Wenn 
diese  Anschwellung  sich  an  der  innern  Haut 
beyder  Augenlieder  befindet,  so  zeigt  sie  sich 
als  eine  ringförmige  Wulst,  in  deren  Mitte  sich 
der  Augapfel  befindet :  der  Umfang  drückt  und 
prefst  die  Ränder  der  beyden  Augenlieder  nach 
aufsen,  und  diefa  entstellt  den  Kranken  aufser-» 
ordentlich.  Wenn  man  in  diesen  Fällen  mit  der 
Fingerspitze  die  äufserliche  Haut  der  Augenlie^ 
der  herab)  oder  hinaufdrückt,  so  verlängern  sie 
sich  leicht ,  und  würden  den  Augapfel  hinläng- 
lich bedecken ,  wenn  nicht  die  Anschwellung 
der  innern  Haut  ein  sq  beträchtliches  Hindernis 
machte 

Aufser  der  ungeheuren  Verunstaltung,  wel- 
che in  jedem  Falle  mit  dieser  Krankheit  verbun- 
den ist ,  ist  noch  eine  andere  Beschwerde  da- 
mit verknüpft,  nämlich  die  ausserordentliche 
Trockenheit  des  Augapfels ,  der  beständige  Aus« 
flufs  der  Thränen  über  die  Wangen,  die  öftere 
Verschlimmerung  der  chronischen  Augenentzün* 
düng,  die  Lichtscheu,  und  endlich  die  Verdun- 
kelung und  Schwärung  der  Hornhaut. 

Die  zweyte  Art  der  Umkehrung,  welch© 
aus  der  Verkürzung  der  Haut  der  Augenlieder 
und  der  benachbarten  Theile  entsteht,  ist  eine 
gewöhnliche  Folge  der  Blatternarben ,  welche 
bey  den  confluirenden  Blattern  in  der  Haut  des 

Ge- 


188 


Hg 


Gesichts  nah«  an  den  Augenliedern  oder  sogar 
auf  denselben    einstehen,     auch  können  tiefe 
Brandwunden,    die    zufällig  an    dieser    Stelle 
statt    finden,     Krebsgeschwüre     und    Balgge- 
schwülste,   in  der  Nähe  der  Augenlieder,  bey 
deren  Operation  man  nicht  Haut  genug  erhalten 
konnte,    bösartige  Beulen,    Zerreifsungen  und 
Quetschungen  mit  Verlust  an  Substanz,  Veran- 
lassung dazu  gebene     Jede  dieser   Ursachen  ist 
hinreichend ,    um  die  Bedeckungen  der  Augen- 
lider zusammen  zu  ziehen  und  zu  verkürzen, 
sie  denbeyden  Wölbungen  der  Augenhöhle,  der 
obern  und  der  untern,  zu  nähern ,    und  sie  end- 
lich vom  Augapfel  zu  entfernen  und  ihre  Rän- 
der umzukehren.  Dieser  Zufall  ist  meistens  gleich 
nach  seiner  Entstehung  von  einem  andern  eben 
so  bedenklichen  Symptome  begleitet;  es  entsteht 
nämlich  eine  Anschwellung  der  innern  Haut  der 
kranken  Aiigenlieder,  welche  in  der  Folge  viel 
dazu  beyträgt,  die  vollkommne  Umkehrung  der 
Augenlieder   zu  befördern*      Wenn  die  innere 
Haufe  der  Augenlieder  auch  nur  sehr  wenig  um- 
gekehrt ist,  aber  stets  der  Einwirkung  der  Luft 
und  fremden  Körper  ausgesetzt:  ist,   so  schwillt 
sie  bald  an,  und  erhebt  sich ,   wie  eine  Fleisch- 
geschwulst.   Ein  Theil  dieser  fleischigten  oder 
schwammichten  Geschwulst  bedeckt  das  Auge 
ein  wenig,  der  andere  Theil  treibt  das  Augen- 
Jied  nach  aufsen  und  kehrt  es  in  einem  solchen 
Grade  um,  dafs  man  bisweilen  den  Knorpel  des- 
sen 
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Selben  dicht  am  Rande  der  Augenhohle  gesehert 
hau  DieUnbequemlichkeiten,  welche  diese  zwey- 
te  Art  von  Umkehrung  begleiten,  sind  dieselben, 
wie  bey  der  erstem,  ist  sie  sehr  veraltet,  so  ver- 
härtet sich  die  Geschwulst  der  innern  Haut  des 
Augenliedes,  wird  lqderartig  und  kallös, 

Obgleich  bey  bey  den  Gattungen  der  Ümkeh- 
rung  die  innere  Haut  der  Augenlieder  beträcht- 
lich mehr  als  im  natürlichen  Zustande  ange- 
schwollen ist,  so  ist  es  doch  für  den  Wundarzt 
leicht  zu  bestimmen,  zu  welcher  Krankheitsgat- 
tung dieselbe  gehört.  Wie  ich  schon  gesagt  ha- 
be ,  findet  man  bey  der  ersten  Gattung  die  Haut 
der  Augenlieder  nicht  durch  Narben  oder  Spal- 
ten verunstaltet,  und  wenn  man  das  umgekehr- 
teAugenlied  mit  dem  Finger  gegen  den  Auga- 
pfel zudrückt,  so  sieht  man,  dafs  es  denselben 
leicht  bedecken  würde ,  wenn  keine  seh  warn- 
nrichte  Geschwulst  dazwischen  wäre*  In  der 
zweyten  Gattung  findet  man  im  Gegentheile, 
ohne  Rücksicht  auf  die  Narben  und  die  daraus 
entstehenden  Verengerungen  und  Zusammenzie- 
hung der  Haut,- bey  einem  Drucke  mit  der  Fin- 
gerspitze auf  das  umgekehrte  Augenlied,  dafs 
es  den  Augapfel  nur  ein  wenig  bedeckt,  oder 
es  läfst  sich  gar  nicht  aus  seiner  üblen  Lage  be- 
wegen, wenn  die  Zerstörung  der  Hautsogrofs 
ist ,  dafs  der  Rand  des  Augenliedes  sich  nahe 
an  der  Wölbung  der  Augenhöhle  befindet* 
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Bey  der  V^rgleichung  der  beyden  Gattungen 
der  Umkehrung  findet  man  ,  dafs  sich  nichteine 
gleich  vollkommne  Heilung  erwarten  läfst,  und 
dafs  die  zweyte  sogar  in  manchen  Fällen  durch- 
aus unheilbar  ist.    Bey  der  ersten  Gattung  der 
Umkehrung,  welche  aus  einer  krankhaften  An- 
schwellung der  innern  Haut  des  Augenliedes  ent- 
steht (weil  die  Heilung  nur  in  der  Wegnahme 
des  überflüfsigen  besteht)  ist  die  Kunst  wirklich 
reich  an  wirksamen  Mitteln,  um  den  Zweck  der 
Heilung  aufs  vollständigste   zu  erreichen.     Bey 
der  zweyten  Gattung  kann  der  Wundarzt  den 
Verlust  eines  Theils  der  Haut  der  Augenlieder 
oder  der  benachbarten  Theile  nicht  hinlänglich 
ersetzen ,  und  keins  aller  bekannten  Mittel  ist 
im  Stande,   ihn  dieses  Vorhaben  ausführen  zu 
helfen.    Man  mufs  sich  daher  darauf  einschrän- 
ken, die  aus  diesem  Verluste  entstehenden  Un- 
bequemlichkeiten so  viel  als  möglich  zu  heben, 
und  dies  geschieht  meistens  auf  eine  mehr  oder 
weniger  unzureichende  Weise ,    je  nachdem  der 
Verlust  der  Haut  kleiner  oder  gröfser  ist,     Wo 
aber  der  Veilust  der  Haut  so  grofs  ist,  dafs  das 
umgekehrte  Augenlied  an  den  Rand  der  Augen- 
höhle anstöfst,  ist  die  Krankheit  ganz  unheilbar, 
Celsus  sagt:  Si  nimium  palpebrae  deest,  nul- 
ja  id  restituere  curatio  potest. 

Was  die  zweyte  Art  der  Umkehrung  betrifft; 
so  besteht  der  Maasstab  eines  zu  erwartenden 
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glücklichen  Erfolgs  der  chirurgischen  Behandlung 
darinn,  dafs  man  untersucht,  his  auf  welchen 
Punkt  sich  das  Augenlied  in  seine  vorige  Rich- 
tung Zurückbringen  liefse ,  man  mufs  es  sänffc 
mit  der  Fingerspitze  gegen  den  Augapfel  zudrük- 
ken,  nachdem  man  vorher  und  nachher  die  Mit- 
tel anwendet ,  durch  deren  Hülfe  man  einige 
Verlängerung  zu  bewirken  glaubt,  weil  bis  über 
diesen  Punkt  die  Kunst  nicht  im  Stande  ist,  das 
Augenlied  in  der  gehörigen  Richtung  fest  zu 
erhalten«, 

Die  Behandlung  geht,  wenn  das  Uebel  noch 
neu  ist,  bey  der  ersten  Gattung  der  Umkehrung 
gut  von  Statten ,  wenn  die  schwammichte  An- 
Schwellung  der  innern  Haut  des  Augenliedes 
erst  eine  mäfsige  Höhe  erlangt  hat,  und  die  Um- 
kehrung des  Knorpels  noch  nicht  viel  z.  B.  nur 
etwas  über  zwey  Linien  bey  jungen  Subjekten 
beträgt,  bey  alten  abgelebten  Subjekten  wird 
dieses  Uebel  durch  die  welke  Beschaffenheit  der 
Augenlieder  unheilbar.  Man  braucht  blofs  die 
schwammichte  Oberfläche  der  innern  Haut  des 
Augenliedes  mit  Höllenstein  wegzubeitzen ,  und 
dabey  verfährt  der  Wundarzt  auf  folgende  Wei- 
se: Mit  der  linken  Hand  kehrt  er  das  kränke 
Augenlied  gänzlich  um,  und  mit  der  rechten 
Hand  trocknet  eres  mit  einer  feinen  Leinewand 
ab,  dann  führt  er  den  Höllenstein  auf  der  gan- 
zen  Oberfläche  der  schwammichten  Geschwulst 
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so  stark  herum,  dafs  sich  eine  Kruste  bildet* 
Um  den  Kranken  so  wenig-  als  möglich  beschwer- 
lich zu  werden, mufs  ein  Gehülfe.sobaid  derWund- 
arzt  den  Höllenstein  bey  Seite  gelegt  hat,  den. 
cauterisirten  Theil  mit  einem  Ueberzuge  vonOel 
bedecken,  dadurch  verhindert  man,  dafs  die 
Thränen  den  Höllenstein  nicht  so  leicht  auflösen 
und  dafs  er  sichnicht  über  den  Augapfel  verbrei- 
tet. Wenn  jedoch  ein  Theil  dieses  Aetzmittels 
dem  Kranken  beschwerlich  fiele,  so  mufs  der 
Wundarzt  oder  die  Gehülfen  ihn  wegnehmen, 
un«4  das  Auge  zu  mehrernmalen  mit  frischer 
Milch  abwaschen.  Dieses  Verfahren  mufs  mehre- 
re Tage  hinter  einander  wiederhohlt  werden,  so 
lange  bis  die  innere  Fläche  des  Augenliedes  hin- 
länglich in  Eyterung  übergegangen  und  die 
schwammichte  Oberfläche  der  Conjunctiva  vor- 
züglich nahe  am  Knorpel  zerstört  ist.  Wenn 
man  so  weit  gekommen  ist,  so  werden  Bähun- 
gen mit  warmen  Wasser,  mit  einer  Abkochung 
von  Gerste  mit  Rosenhonig  vermischt,  hinrei- 
chend seyn>  um  die  Eyterung  und  Vernarbung 
der  Wunde  der  Conjunctiva  zu  bewirken.  Der 
Erfolg  dieser  Behandlung  ist  dieser:  Je  mehr 
sich  die  Narbe  an  der  innern  Flache  des  Augen- 
liedes  bildet ,  wird  die  kleine  Umkehrung  nach 
und  nach  abnehmen ,  so  dafs  endlich  der  Knor* 
pel  ganz  seine  natürliche  Lage  annimmt* 

Diese  Heilmethode  ist,    wie  ich  schon  oben 
gesagt  habe,    nur  in  den  Fällen  mit  gutem  Er- 
folge 
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folge  anweisbar,  wo  die  Umkehrung  neu  und 
sehr  klein  ist.  Um  aber  die  grofse  und  veral- 
tete Umkehrung  derselben  Gattung  glüklich  zu 
heilen,  thut  man  am  besten,  wenn  man  das 
schwammichte  Flejsch  gänzlich  dicht  an  der  in- 
nern  Muskelsubstanz  des  innern  Augenliedes 
wegschneidet.  Der  Kranke  mufs  auf  einem 
Stuhl  sitzen,  den  Kopf  ein  wenig  nach  hinten 
biegen,  und  der  Wundarzt  befestigt  mit  dem 
Eeige-und  Mutelfinger  der  rechten  Hand  das 
tränke  umgekehrte  Augenlied  und  mit  der  rech- 
ten fafst  er  mit  der  löff  eiförmigen  Scheere  den 
Auswuchs  so  nahe  an  der  Grundfläche  als  iiK^g- 
lieh ,  und  schneidet  denselben  vollkommen  weg, 
auf  dieselbe  Weise  verfährt  er  auf  dem  andern 
Augenliede,  wenn  beyde  mit  derselben  Krank- 
heit befallen  sind.  Ist  der  Auswuchs  so  gestal- 
tet ,  dafs  man  denselben  nicht  genau  mit  der 
Scheere  fassen  kann,"  so  mufs  man  sich  einer 
Pinzette  oder  einer  doppelten  Zange  bedienen, 
um  ihn  in  die  Höhe  zu  heben,  und  mit  einem 
convexen  Bistouri  dicht  an  der  Ba<is  wegschnei- 
den zu  können.  Der  Blutflufs,  welcher  im  An- 
fange der  Operation  betrachtlich  zu  seyn  scheint, 
hört  von  selbst  auf  und  verschwindet  durch  das 
Umschlagen  von  kaltem  Wasser  aufs  Auge* 
Unmittelbar  darauf  legt  man  den  Verband  an, 
welcher  aus  zwey.  kleinen  Compressen  besteht, 
von  denen  die  eine  am  obern  und  die  andere 
am  unterm   Rande    der   Augenhöhle    angelegt 
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Wird»  Man  hält  sie  mit  einer  Vfcreiniguflgsbiii* 
de  zusammen  ,  welche  man  in  der  Richtung 
wie  die  einäugige  Binde  anlegt  und  so  fest  an* 
zieht,  dafs  sie  den  vorher  umgekehrten  Rand 
des  Augenliedes  wieder  in  die  gehörige  Lage  zu- 
sammen drückt,  so  dafs  erden  Augapfel  bedeckt. 
Vier  und  zwanzig  oder  dreifsig  Stunden  nach 
der  Operation  wird  der  Verband  abgenommen 
und  der  Wundarzt  wird  das  Augenlied ganz  oder 
zum  Theil  in  seiner  natürlichen  Lage  finden* 
In  der  Folge  besteht  der  ganze  Verband  darinn* 
das  Geschwür  zweymal  täglich  mit  kaltem  Was* 
ser  oder  mit  Gerstenabkochung  und  Rosenhonig 
zu  waschen,  bis  es  sich  vollkommen  vernarbt 
hat«  Gegen  das  Ende  der  Behandlung,  wenn 
die  Wunde  etwa  ein  schwammichres  Ansehen 
bekömmt,  oder  wenn  der  Wundarzt  bemerkt* 
dafs  das  Augenlied  noch  sehr  weit  vom  Auga- 
pfel entfernt  ist ,  berührt  man  die  innere  Fläche 
des  Augenliedes  mit  Höllenstein  ,  um  ein  we* 
nig  von  der  übelbeschaffenen  Haut  zu  zerstö- 
ren ,  damit  sie  sich  bey  der  Vernarbung  ganz* 
lieh  zusammen  zieht,  und  der  Knorpel  sich 
so  viel  wie  möglich  dem  Augapfel  nähert* 
Der  Wundarzt  darf  auch  nicht  vergessen, 
zugleich  die  Haüptursache  der  Umkehrung 
z.  B,  die  chronische  Augenentzündung  den 
fehlerhaften  Zuflufs  von  Säften  nach  dem 
Auge,  die  Schwäche  und  varicöse  Ausdehnung 
der  Gefäfse  der  Conjunctiva  durch  die  Mittel  zu 
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heben ,    welche  im  Capitel  von  der  Aug£nent« 
Zündung  angegeben  werden  Sollet. 

Zwischen  der  Behandlung  dieser  Umkehrutig 
lind  de*  zweyteh  Gattung  derselben,  welche 
durch  eine  zufällige  Verkürzmig  äer  Haut  der 
Augenlieder  oder  der  benachbarten  Theile  ver- 
anlafst  wird ,  ist  kein  wesentlicher  Unterschied. 
Wenn  die  Verkürzung  der  Haut  das  Augenlied 
timkehren  konnte,  so  Wird  die  Aüsschneidüng 
eines  Stücks  der  innern  Haut  derselben  und  die 
daraus  entstehende  Narbe  aus  ebendenselbea 
Gründen  die  natürliche  Beschaffenheit  derselbe^ 
^wieder  herstellen  könnet  Da  aber,  wie  ich 
schon  gesagt  habe,  die  Verkürzung  stets  die- 
selbe bleibt,  und  sich  der  Verlust  der  Substanz 
durchaus  nicht  ersetzen  läfsf,  wenn  auch  dfe 
Operation  mit  der  grtffstfen  Geschicklichkeit  ver- 
nichtet wird ,  so  ist  es  Schön  dadurch  erwiesen, 
dafe  diese  Gattung  der  Umkehrung  nie  so  voll- 
kommen geheilt  wird,  als  die  andre  und  das 
umgekehrte  Augenlied  bleibt  immer  mehr  öder 
weniger  ungewöhnlich  kurz,  je  nachdem  der 
Verlust  der  Haut  geringer  oder  gröfser  ist.  Es 
ist  wahr,  dafs  iti  den  meisten  Fällen  die  Um- 
kehrung  gröfser  zu  seyü  scheint ,  als  sie  wirk- 
lich in  Hinsicht  auf  die  verdorbene  ufcd  verlohf- 
ne  Haut  ist ;  denn  wenn  die  Umkehrung  ein- 
mal entstanden  ist,  und  auch  nur  eine  gerin- 
ge Zusammenziehung  der  Haut^  folglich  auch 
nu*  eine  unbedeutende  Umkehrting  vorhanden 
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ist.  so  nimmt  die  Anschwellung  der  Haut  so* 
gleich  beträchtlich  zu*,  bis  endlich  das  Augen- 
lied ganzlich  umgekehrt  wird.  In  diesen  Fäl- 
len isr  die  Behandlung  sehr  glücklich  und  über- 
trifft off  die  Erwartungen  derer,  die  nicht  ge- 
nau genug  mit  diesem  Gegenstande  bekannt  sind* 
Wirklich  ist  nach  Ausschneidung  der  schwara- 
michren  Geschwulst  und  nach  Zurückbiegung 
des  Knorpels  gegen  das  Augenlied  die  Verkür- 
zung so  unbeträchtlich,  dafs  man  sie  in  Ver- 
hälrniis  der  Entstellung  und  der  Unbecjuemlich- 
kt-ir .  welche  die  Un, kehrung  selbst  veranlafste, 
als  gar  nie  ht  existirend  ansehen  kann,  Be>  spie- 
le davon  sehe  man  in  den  hinzugefugten  Abbil- 
dungen Tab.  II.  Fig.  I  et  111.  So  oft  also  die  Zu. 
rückziehuug  und  Verkürzung  der  Haut  des  um- 
jr,  kehrten  Augenliedes  nicht  so  grofs  ist,  dafs 
es,  wenn  auch  nicht  ganz,  doch  zum Theil  über 
den  Augapfel  herabgezogen  werden  und  ihnbe*- 
decken  kann,  so  mufs  der  Wundarzt  auf  die 
eb>  n  angegebene  Weise  die  innere  Haut  des  Au- 
genliedrs  ausschneiden  ,  und  auf  der  ganzen  in- 
tern Oberfläche  des  umgekehrten  Augenliede« 
eine  W'.nde  mit  Verlust  an  Substanz  veranlas- 
sen. Er  mufs  ,  nach  Maasgabe  der  Umstände, 
entweder  die  löffeiförmige  Scheere  oder  das  con- 
\  exe  Bistouri, in  manchen  Fällen  auch  wohl  beyde 
Instrumente  zu  auunen  anwenden.  Ist  die  Verun- 
staltung aber  schon  alt  und  eingewurzelt,  ist 
der  Auswuchs  der  innern  Haut  hart  und  kailös, 
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so  ist  es  am  rathsamsten ,  einige  Zeit  vor  der 
Operation  das  umgekehrte  Augenlied  mit  einem 
Breyumschlage  aas  Brodkrume  und  Mikh  zu 
bedecken,  um  die  schwammirhte  Gesth  ulst 
zu  erweichen  und  biegsam  zu  machen,  um  sie 
dann  bequemer  und  leichter  ablösen  zu  können, 
als  im  harten  Zustande. 

Es  ist  eine  ausgemachte  und  bewiesene  That- 
sache ,    dafs    die  Durchschheidung   der  Narben 
und  Falten  der  Haut,  welche  das  Augenlied  umge- 
kehrt und  verkürzt  haben,  keine  gehörige  Verlan, 
gerung  dieses  Theilsbewirken.können ,  und  da- 
her in  Ansehung  der  Behandlung  und  Heilung 
dieser  Krankheit  auch  durchaus  unnütz  ist»    Ist 
nicht  dasselbe  bey  tief  eindringenden  Verbren- 
nungen der  Handfläche  und  der  Finger  der  Fall? 
Eben  deswegen  kann  man  selbst  bey  der  höhst* 
möglichen  Sorgfalt  der  Behandlung  es  nicht  da- 
hin bringen,    dafs  die  Hand  und  die  Finger  aus- 
gedehnt bleiben,    denn  sie  biegen  sich  bestan- 
dig wieder  zusammen,    sobald  sich  die  Narbe 
gebildet  hat.    Fabricius  ab  Aquapenden- 
te  (Operat.  Chirurgie.  Cap.  XV.)  welcher  wufs- 
te,  wie  unnütz  die  halbmondförmige  Ausschnei- 
dung der  Augenlieder  zur  Hebung  der  Verkür- 
zung  und   Umkehrung  derselben   ist,    schlägt 
zur  Zurückziehung  derselben  über  den  Augapfel 
die  auf  das  Augenlied  und  die  Augenbraunen  zu 
befestigenden   Heftpflaster  als  das  beste  Mittel 
vor.    Die  Erfahrung  hat  mich  gelehrt,  dafs,  so 
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vorteilhaft  auch  dies  Verfahren  ist ,  man  seiv. 
:pen  Zweck  eben  so  sicher  erreicht,  wenn 
man  einige  Tage  lang  den  Umschlag  von  Milch 
Und  Brodkramen,  dann,  ölichte  Einreibungen 
und  endlich  die  vereinigende  Binde  zur  Ausdehr 
jjung  des  verkürzten  Augenliedes  und  also  in 
einer  andern  Absicht,  als  die  der  Vernarbung, 
anwendet*  Dies  Verfahren  mufs  man  in  kei- 
nem Falte  vernachlässigen,  ehe  man  die  ange- 
gebene Operation  unternimmt. 

Wenn  alles  so  eingerichtet  ist,  setzt  der 
Kranke  sich  auf  einen  Stuhl,  wenn  er  erwach- 
sen ist,  oder  wird,  wenn  es  ein  Kind  ist,  auf 
einen  Tisch  gelegt  und  von  zuverlafsigen  Ge- 
hülfen gehörig  gehalten ,  der  Wundarzt  nimmt» 
ein  kleines  Bistouri  mit  confexer  Schneide, 
macht  einen  hinlänglich  tiefen  Einschnitt  der* 
Länge  des  Knorpels  nach,  aa  der  innern  Haut 
des  Augenliedes,  hütet  sich  aber  wphl  dea 
Thränenpunkten  zu  nahe  zu  kommen.  Dann 
hebt  er  mit  einer  Zange  den  Lappen  der  einge- 
schnittenen schwammichten  Haut  in  die  Höhe, 
und  fährt  fort,  mit  demselben  Bistourie  diesen 
von  den  tiefes  liegenden  Theiten  über  die  ganze 
Fläche  des  innern  Augenliedes  loszutrennen, 
Vfie  es  gewöhnlich  bey  anatomischen  Praepara- 
tionen  geschieht,  bis  dafs  diese  Haut  so  weit 
von  dem  Augapfel  getrennt  ist,  wo  sie  sich  ün% 
ter  dem  Namen  der  Gonjunctiva  über  die  vorde- 
re HJfte  des  Augapfels  schlagt.    Nachdem  mau. 
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die  Haut  also  so  weit  losgetrennt  hat ,   und  die- 
se Membran  mit  der  Pinzetre  gehalten  und  auf- 
gehoben ist«    trennt  der  Wundarzt  sie  dicht  an 
dem  hintersten  Ende  des   Augenliedes  mit  eini- 
gen Schnitten  mit  der  Scheere  los.     Dann  legt 
man  den  schon  angegebenen  Verband  an     näm- 
lich  blofs   eine  Compresse,     welche  durch  die 
vereinigende   Binde  unterstützt  wird,     welche 
durch  ihre  Richtung  die  Umkehrung  des  Augen- 
liedes gegen  den  Augapfel  zu  begünstigt.     Einen 
'  oder  zwey  Tage  nach  der  Operation  findet  man 
beym  ersten   Verbände  das  operirte  Au^enlied 
gröfstentheils  in  seiner  natürlichen  läge  und  die 
ursprüngliche  Entstellung  beträchrlich  vermin- 
dert.    Selten  folgen  auf  diese  Operation  bedenk- 
liche Symptome  z.  B.  starke  Schmerzen  und  ei- 
ne lebhafte  Entzündung:    auch  wird  ein  Opiat- 
Klystier  dem  etwa  vorhandenen  Erbrechen  so- 
gleich Einhalt  thun.     Was  den  Schmerz  und  die 
Entzündung  mit  einer  betrachtlichen  Anschwel- 
lung des  operirten  Augenliedes  betrifft ,  so  hebe 
man  diese  Zufalle  leicht  durch  ein  erweichen« 
des  Pflaster  oder  eben  solche  Kräutersäcke ,    in 
Verbindung  mit  innerlichen    antiphlogistischen 
Mitteln  bis  zum   gänzlichen   Verschwinden  der 
Entzündung  und  der  Geschwulst  nad  zur  Ent- 
stehung der  Eyterung   an   der  ganzen  ianern 
Oberfläche  des  operirten  Augenliedes.     Bey  der 
ersten  Erschtinung  der  Eyterung  besteht  die 
Behandlung  blofs  darinn,    dafs  man  zweyraal  des 

Ta- 


20O 


Tages  die  Jheile  mit  einer  mit  Rosenhonig  ver- 
mischten Gerstenabkochung  wäscht,  von  Zeit 
zu  Zeit  die  Wunde  mit  Höllenstein  betupft,  um 
die  Granulation  in  dengehörigen  Gränzen  zu  er- 
halten, und  dafür  zu  sorgen,  dafs  sich  das  um- 
gekehrte Augenljed  vor  der  gänzlichen  Vernar- 
bung in  seine  natürliche  Lage  begiebu 

Zwanzigste  'Beobachtung. 

Eine  junge  20jährige  Bäuerinn  von  einer 
zarten  bleichsüchtigen  Constitution  und  laxen 
Fiber  hatte  eine  hartnäckige  Augenentzündung 
und  nach  derselben  blieben  die  untern  Augen- 
lieder beyder  Augen,  ungefähr  zwey  Linien  breit 
nach  unten  umgekehrt.  Nicht  zu  erwähnen» 
dafs  das  Gesicht  der  Person  durch  diese  Umkeh- 
rurig  verunstaltet  wurde  ,  so  veranlasste  es  ei- 
nen Ausflufs  einer  aus  Thränen  und  einer  ey- 
terähnlichen  Materie  bestehenden  Flüfsigkeit 
über  den  Backen.  Der  auswärts  gekehrte  Rand 
der  beyden  Augenlider  war  röthlich,  ein  we" 
v  nig  erhaben  und  schwammicht. 

Vergebens  wendete  ich  eine  ganze  Woche 
adstringirende  Augenwasser  an,  ich  cauterisirte 
die  Bünder  der  Augenlieder  so,  dafs  sich  ein 
tiefes  ßeschwür  bildete.  Ich  entfernte  beyde 
vom  Auge,  trocknete  sie  sehr  behutsam  ab,  und 
wandte  den  Höllenstein  auf  den  oberflächlichen 
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schwammichten  Auswuchs  ihrer  innern  Haut  an, 
so  dafs  sich  eine  Kruste  bilden  mufste ,  diese 
überstrich  ich  ganz  mit  Oel ,  und  wusch  nach 
und  nach  das  Auge  der  Kranken  mit  frischer 
Milch  aus.  Dieses  Heilmitrel  wurde  in  verschie* 
denen  Zwischenräumen  sechsmal  wiederhohlt* 
und  allezeit  mit  evidenten  Zeichen  eines  guten 
Erfolgs ,  so  dafs  ich  nach  20  Tagen  das  Vergnü- 
gen hatte,  zusehen,  dafs  der  Knorpel  an  bey- 
den  Augenliedern  seine  gehörige  Lage  wieder 
angenommen  harte.  Nach  Beendigung  der  Kur 
wurde  das  Vitriol«  Augenwasser  noch  #ine  Zeit 
lang  als  Praeservativ- Mittel  angewendet. 

Ein  und  zwanzigste  Beobachtung. 

Ein  kleines  neunjähriges  Mädchen,  Jos e- 
phine  Mileri  aus  Pavia,  von  einer  unge* 
sunden  Constitution,  stiefs  sich  aus  Unachtsam- 
keit die  Spitze  eines  Messers  queer  durch  die 
Hornhaut  des  rechten  Auges.  Die  Folgen  Ova- 
ren eine  verunstaltende  Narbe  und  eine  chro- 
nische Augenentzündung,  welche  nach  und  nach 
in  eine  ungeheure  Anschwellung  der  innern 
Haut  des  nach  aufsen  umgekehrten  Augenliedes 
ausartete*  Dieser  Zufall  machte  den  Anblick 
des  Kindes  ganz  widrig.  Einige  Monate  nach 
der  Entstehung  der  Umkehrung  wurde  die  Kran- 
ke in  die  klinische  Schule  gebracht ,  und  klagte 
nicht  einmal  über  Schmerz,    wenn  man  mit  der 
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Fingerspitze  die  schwammichte  Geschwulst, 
durch  welche  das  Augenlied  nach  pulsen  ge- 
drängt war,  berührte. 

Ich  fieng  die  Behandlung  damit  an  ,  dafs  ich 
xnitderlöiTelförmigen  Scheeredie  ganze  schwam- 
michte Geschwulst  wegnahm,  und  die  Stelle 
mit  einer  Mischung  aus  Oel  und  Wachs  auf  Lein- 
Wand  gestrichen  bedeckte ,  worüber  ich  eiß 
Plumaceau  und  diq  vereinigende  Binde  legte. 
Vier  Tage  nachher  beym  ersten  Verbände  war 
4as  untere  Augenlied  schon  beträchtlich  in  die 
Höhe  gestiegen,  und  am  folgenden  Tage  stelle 
te  sich  über  die  ganze  Wunde  die  gehörige  Ey- 
terung  eio» 

Wahrend  der  ganzen  Behandlung,  welche 
ohngefähr  einen  Monat  dauerte,  wandte  maa> 
keine  andern  äufserluhen  Mittel- an,  als  das  Ba- 
den mit  Gerstenabkochung  mit  Rosenhonig  ver- 
mischt, und  den  Höllenstein,  wenn  sich  die 
Granulation  in  den  Geschwüren  zu  sehr  erhob. 
Nachher  leistete  eine  Lattwerge  aus  China  und 
Spiefsglanzmohr  (aethiops  anrimonialis)  inner- 
lich genommen,  sehr  gute  Dienste.  Die  Narbe 
der  am  innern  Rande  der  Augenlieder  entstan- 
denen Geschwüre  bildete  sich  ,  ich  Kefs  noch 
einige  Wochen  lang  täglich  früh  und  Abends 
die  Jan  in' sehe  Salbe  gebrauchen  f  um  die  va- 
sicösen  GeßUse  der  Conjunctiva   des  kranken 
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Auges  zu  stärken.  Der  Erfolg  entsprach  gana 
meinen  Erwartungen  t  der  grofse  Fleck  der 
Hornhaut  verhindert  das  Gesicht  auf  dem  rech- 
ten Auge  zwar  gänzlich,  doch  zeigt  sich  abefi 
keine  Unakehrung  mehr. 

Zwey    und    zwanzigste    Beobach«? 

^ung«. 

Ein  Bauer ,  acht  und  dreyfsig  Jahr  alt,  hat« 
$e  eine  rosenartige  Entzündung  im  Gesichte,  das 
Augenlied  und  die  Augenbraune  des  linken  Auges 
schwollen  beträchtlich  an ,  die  Entzündung  en- 
digte sich  mit  Eyterung,  and  das  Eyter  ver- 
schaffte sich  an  drey,  Stellen  des  obern  Augen- 
liedes nahe  an  dem  Bogen  der  Augenbraune  ei* 
Den  Ausgang.  Ia  der  Absicht  die  Heilung  der 
Geschwüre  zu  beschleunigen,  entschlofs  sich  der 
Wundarzt,  das  Augenlied  mit  dem  Messer  zu 
spalten  ,  und  alle  Oeffnungen ,  aus  denen  das 
Eyter  ausflofs,  wegzunehmen*  Man  mochte 
»un  in  dieser  Absicht  einen  Theil  der  Haut  der 
Augenlieder  weggenommen  haben,  oder  das 
Eyter  mochte  zu  sehr,  um  sich  gegriffen,  und  zit 
viel  davon  zerstört  haben ;  fcurz  je  mehr  sich 
das  Geschwür  zur  Heilung  und  Verna$ung  an- 
liefs,  desto  mehr  wurde  das  obje^e  Augenlied 
zusammengezogen ,  und  rückwärts  gebogen,  so 
^afs  es  endlich  deq>  Augapfel  gar  nicht  mehr  be- 
deckte.   Deshalb  >vurd§  die  innpre  Haut  dessek 
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feen,  welche  der  Einwirkung  der  blofsen  Luft 
so  lange  ausgesetzt  gewesen  war,  trocken,  fieng 
an  aufzuschwellen,  und  artete  in  eine  schwam- 
michte  Substanz  aus*  Um  diesem  Uebel  so  viel  als 
jnöglichabzuhelfen,mufste  der  Kranke  sich  setzen* 
wie  ich  es  gewöhnlich  bey  der  Operation  des  grau- 
en Staars  zu  halten  pflege,  und  ich  versuchte  die 
innere  schwammichte  Haut  der  Äugenlieder  mit 
einem  kleinen  Bistouri  von  convexer  Schneide 
loszutrennen ,  und  ich  spaltete  sie  bis  an  den 
innern  Winkel ,  verschonte  jedoch  die  Stelle 
des  obern  Ttränenpunkts  ,  dann  fafste  ich  die 
membranöse  Substanz  mit  einer  Zange,  fuhr 
mit  dem  Einschnitte  fort,  und  trennte  die  gan- 
ze innere  Flache  des  Augeniic  des  bis  auf  die- 
Stelle,  wo  sie  sich  um  den  Augapfel  schlügt, 
um  die  Conjunctiva  zu  bilden» 

Ich  hatte  diese  schwammi  hte  Membran  nicht 
sobald  losgetrennt,  als  suglekh  das  obere  ^u- 
genlied  über  den  Augapfel  herabfiel,  und  den- 
"selben  faslt  gänzlich  beu eckte.  Der  blut Verlust 
war  nicht  bedeutend,  aber  nach  der  Operation 
bekam  der  Kranke  ein  starkes  Erbrechen»,  wel- 
ches last  zwey  Stunden  dauerte,  und  erst  dem 
reichlichen  liebrauche  des  Mohnsafts  inner- 
lich und  in  Klystieren  wich. 

In  den  folgenden  Tagen  zeigte  sich  eine 
mäfsige  Anschwellung,  welche  jedoch  nachliels, 
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als  die  innere  Haut  des  Augenliedes  anfieng,  in 
Eyterung  über  zu  gehen.  Vierzehn  Tage  nach 
der  Operation  war  der  Kranke  so  vollkommen 
geheilt,  als  es  die  Umstände  zuliefseil. 

Das  Auge  war  nicht  entstellt,  obgleich  das 
obere  linke  Augenlied  wirklich  etwas  kürzer  war, 
als  das  rechte.  Der  Kranke  konnte  es  in  die 
Höhe  heben  ,  und  auch  den  Augapfel  fast  ganz 
damit  bedecken;  wollte  er  in  der  Folge  das  lin- 
ke, Auge  ganz  und  gar  schliefsen ,  so  mufste  er 
das  untere  Augenlied  mehr  als  gewöhnlich  in 
die  Höhe  heben ,  und  auf  diese  Weise  ersetzte 
er  den  Fehler  des  obern  Augenliedes» 

Drey   und    zwanzigste   Beob- 
achtung* 

Im  Anfange  des  Qctobers  1790  legte  sich 
ein  iojährige.s  Kind  Abends  auf  einem  Tuche 
schlafen,  aur  welchem  iftati  den  vorigen  Tao- 
Kornähren  georoM'hea  hatte,  Früh  beym  Er- 
wachen war  das  linke  Auge  schmerzhaft  und 
angeschwollen.  Ungeachtet  des  Gebrauchs  ört- 
licher erweichender  Mittel  entstand  ein  Abscefs 
auf  dem  obern  Augenliede  der  linken  Seite,  und 
brach  gegen  die  Schläfe  zu,  unterhalb  der  Au- 
genbraune auf,  und  es  blieb  eine  Oeffnung  zu- 
rück, welche  >ich  durchaus  nicht  schlofs  und  ver* 
narbte,  man  mochte  anwenden,  was  man  woll- 
te« 
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te.  Nach  $nä  nach  fieng  das  Imfce  obere  Äü^ 
genlied  allmählich  an  sich  umzuwenden ,  die  in* 
nere  Membran  desselben  schwoll  an,  ragte  nach 
aufseti  hervor,  und  die  Umkehrung  nahm  bis 
auf  einen  hohen  Grad  zu. 

Gegen  die  Mitte  äes  Juni  jjrpr,  ohngefähr 
acht  Monate  nach  der  ersten  Erscheinung  der 
Zufalle,  bedeckte  der  schwammichte  Auswuchs 
an  der  innern  Haut  des  linken  Augenliedes  einen 
ö-rofsen  Theil  der  obern  Hälfte  des  Augapfels^ 
und  hielt  das  obere  Augenlied  so  umgekehrt* 
dafs  der  Rand  desselben,  zumal  gegen  die  Schlä- 
fe zu,  sehr  wenig  von  der  Augenbraüne  ent- 
fernt war.  Mit  der  Fingerspitze  drückte  ich 
darauf  das  Augenlied  ohne  Widerstand  über  den 
Augapfel  herab,  und  man  sah,  dafs  es,  ohne 
die  Dazwischenkunft  der  schwammichten  Art* 
schwellung  seiner  innern  Haut,  recht  gut  deri 
Augapfel  bedecken  würde. 

Da  dieser  schwammichte  Auswuchs  ziemlich 
trocken  und  kailös  war,  so  befahl  ich,  dafs 
man  sie  24  Stunden  lang  mit  einem  Umschlage 
aus  Milch  und  Brodkrume  bedecken  sollte. 
Dann  nahm  ich  diesen  Auswuchs  mit  einem 
Schnitte  der  Scheere  weg,  ohne  den  oberrt  Thrä- 
jnenpunkt  zu  verletzen» 

Da  der  Schnitt  geendigt  war,  zeigte  sich  iii 
der   Falte     des    schwamriiiehteii    Auswuchses 
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tein  Stückchen  Stroh  fast  einen  Zoll  lang,  tind 
eine  halbe  Linie  breit*  Nachdem  ich  den  über- 
flüssigen Theil  der  innern  schwammichten  Haut 
gänzlich  weggenommen  hatte,  so  sank  das  Au* 
genlied  so  weit  über  den  Augapfel  herab ,  dafs 
«s  denselben  hinlänglich  bedeckte.  Es  folgte 
kein  beträchtliches  Symptom  auf  die  Operation» 
das  Kind  verliefs  nach  i'ö  Tagen  geheilt  das 
Hospital,  ohne  einen  andern  Fehler  als  eine 
kleine  Erhabenheit  des  obern  linken  Augenlie« 
des  gegen  den  äufsern  Augenwinkel,  wo  der 
Abscefs  geborsten  war.  (Tab  II  Fig.  I.)  Da  es 
keinem  Zweifel  unterworfen  ist,  dafs  das  Stroh 
die  Vernarbung  des  Geschwürs  hinderte,  weil 
der  Abscefs  schon  10  Monate  gedauert  hatte,  so 
mufs  man  sich  gleichfalls  wundern,  dafs  der 
Strohhalm  sich  zwischen  dem  Augapfel  und  Au« 
genliede  einschieben  konnte)  ohne  dafs  das  Kind 
erwachte. 

Vier  und  zwanzigste  Beob- 
achtung. 

Joseph  Anton  Scaharötti  36  Jahr  alt, 
Wohnte  in  der  Nähe  von  Stradella  auf  dem  Lan- 
de, hatte  seit  langer  Zeit  eine  Warze  nahe  am 
unterm  Bogen  der  rechten  Augenhöhle.  Im 
lanuar  1795  fieng  diese  Geschwulst  an  zu 
schmerzen*  Ein  Wundarzt  des  Dorfes  wandte 
«ine  Salbe  an  1    welche  zwey  Tage  darauf  ei« 
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ne  rosenartige  Entzündung  auf  der  ganzen  rech- 
ten Seite  des  Gesichts  reranlafste.  Der  Wund 
arzt  veränderte  darauf  seine  Heilanzeige,  und 
kaum  war  die  Rose  im  Abnehmen,  als  er  mit 
einem  glühenden  Eisen  die  Warze  tief  cauteri- 
sirte*  Die  Kruste  wurde  mit  einem  Umschlage 
aus  Milch  und  Brotkrume  bedeckt,  mit  wel- 
chem man  mehrere  Tage  fortfuhr.  Die  Kruste 
fiel  ab,  und  die  Wunde,  welche  ganz  einfach 
war,  vernarbte  sich  innerhalb  zw  ey  Monaten  *); 
Diese  Narbe  veranlasste  eine  leichte  Umkehrung 
und  Zusammenziehung  des  Augenliedes  von  in- 
nen nach  aufsen.  Nach  und  nach  fieng  die  in- 
nere Haut  an  sich  zu  erheben  und  schwammicht 
zu  werden,  und  ungefähr  zwey  Jahre  nach  die- 
sem Vorfalle  war  die  innere  Haut  des  untern 
Augenliedes  so  hervorgetrieben,  wie  man  es 
auf  der  ersten  Figur  der  zweiten  Tafel 
sieht.  Der  Kranke  war  aufserordentlich  entstellr, 
hatte  einen  beständigen  Ausflufs  von  Thränen 
und  kam  so  den  29  December  17971ns  Hospital. 

Wenn  ich  mit  dem  Finger  das  untere  Augen- 
lied von  unten  nach  oben  drückte,    so  sah  ich, 

dafs 

*~)  Diese  Beobachtung  ist  im  4ten  Theile  des  ersten 
Bandes  p.  806  des  von  Thomas  Volpi  unter  dem 
Titel :  Bibliotheca  della  piu  resente  litteratura 
ttiedico  -  chirurgicha  aus  dem  Deutschen  über- 
setzten Journals  enthalten» 
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dafs  die  Haut  desselben  hinreichte,  dasselbe  fast 
ganz  in  seine  natürliche  Lage  zu  bringen,  und 
daraus  sah  ich  denn,  dafs  sich  dieser  traurige 
Zustand  des  anrien  Menschen  noch  verbessern 
lassen  würde.  Wegen  der  limine  und  der  leder- 
artigen Beschaffenheit  der  Geschwulst  liefs  ich 
sie  drey  Tagelang  mit  einer  aus  Oel  und  Wachs 
bereiteten  und  auf  Leinewand  gestrichenen  Sal- 
be bedecken ,  worüber  ich  noch  einen  Breyum- 
schlag  aus  Milch  und  ßrodkrume  legen  liefs. 

Den  3ten  Januar  1798  safs  der  Kranke,  und 
mit  einem  convexen  Bistouri  machte  ich  einen 
Einschnitt  der  Lange  des  inuern  Randes  des 
Knorpels  nach,  von  einem  Winkel  des  Angen« 
liedes  bis  zum  andern,  wobey  ich  jedoch  den 
Thränenpunkt  verschonte*  Die  innere  Haut 
des  Augenliedes  und  mit  ihr  die  schwammichte 
Excrestenz  sonderte  ich  mit  der  Pinzette  und 
dem  Bistouri  ab.  Die  ganze  Wunde  würde  mit 
einer  Mischung  von  Gel  und  Wachs  auf  lein* 
wand  gestrichen  bedeckt*  darüber  legte  ich  ei- 
ne Compresse ,  welche  vom  Jochbeine  bis  an 
das  untere  Augenlied  gieng,  und  befestigte  alles 
mit  der  vereinigenden  Binde,  welche  ich  wie 
die  einäugige  Binde  anlegte» 

Den  sechsten  Tag  wurde  der  erste  Ver- 
band abgenommen.  Ich  fand,,  dafs  sich  das 
untere    Augenlied    fast  zwey   Drittheile  seiner 

Ö  iatür- 
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natürlichen  Lage  genähert  hatte.  Ich  wusch 
die  Theile  mit  lauwarmen  Malvendekokt  und 
legte  denselben  Verband  aufs  neue   an. 

Den  neunten  Tag  hatte  sich  das  untere 
Augenlied  schon  mehr  gegen  den  Augapfel  er- 
hoben^  als  die  vorigen  Tage.  Das  Geschwur 
an  der  innern  Fläche  der  Augenlieder  granulirte 
zu  stark,  ich  berührte  es  mit  Höllenstein  und 
bedeckte  die  Kruste  sogleich  mit  ÖeK 

Den  iotefc,  Uten  und  isten  Tag  fiel  nichts 
neues  vor,  die  Narbe  fierig  an  sich  am  innertt 
Rande  <les  Knorpels  zu  bilden. 

Den  igten,  *i4teh  und  igten  Tag  berührte 
ich  das  Geschwür  an  dem  innern  Winkel  mit 
Höllenstein. 

Den  sisten  Tag  war  die  Narbe  vollkommen 
gebildet  \>  nachdem  das  Augedrey  bis  vier  Tage 
mit  einer  Mischung  aus  Kakhwasser  und  Rosen, 
honig  gewaschen  worden  war*  Das  Augenlied 
war,  so  *ehr  es  möglich  war,  erhoben,  so 
wie  man  in  der  zweyten  Figur  der  zweyten  Ta- 
fel sieht.  Dieser  Abstand,  der  jedoch,  wie 
die  Abbildung  zeigt,  sehr  klein  ist,  war  zudem 
schon  vorher  geschehenen  Verlust  der  Haut  pro- 
portional  und  dieser  läfst  sich  bis  jetzt  durchaus 
auf  keirie   Weise    ersetzen.      Diese   Operation 

hob 
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hob  die  Missteilung  des  Auges  vollkommen,  und 
der  Ausflufs  der  Thränen  auf  dem  rechten  Auge 
verschwand  gänzlich. 

Fünf    und    zwanzigste   Beob- 
achtung» 

Maria  Theresia  Zecohe  von  Marcig« 
hano  wurde  vor  sechs  Jahren  mit  einem  bösar« 
tigen  Schwänen  am  untern  rechten  Augenliede 
und  zwar  am  untet-n  Theile  desselben  nach  der 
Seite  zu  beiallen«  Ein  grofser  Theil  der  Haut* 
bedeckungen  wurde  zerstört ,  es  entstand  dar» 
aus  eine  ausgedehnte  übelgebildete  Narbe,  wel- 
che in  der  Folge  das  untere  rechte  Augenlied  be* 
trächtlich  umkehrte.  Üies  Kind  War  Schon  er* 
Wachsen  und  jetzt ,  da  ich  das  Auge  untersuch- 
te ,  schön  1 6  Jahre  alt.  Die  Umkehrung  be- 
trug wenigstens  5  Linien,  und  die  Thränen 
flössen  unaufhörlich  über  die  rechte  Wange  her- 
ab.  Man  konnte  das  kranke  Augetilied  nursehr 
wenig  gegen  den  Augapfel  zu  in  die  Höbe  he- 
ben, weil  die  untere  Narbe  fest  und  zusammen* 
gezogen  war ,  vorzüglich  gegen  den  aufserh  Au- 
genwinkel zu.  Der  grofse  Mängel  der  Haut 
und  die  Festigkeit  der  Narbe  liefsen  m?ch  kei« 
nen  sehr  guten  Erfolg  hoffeq.  Doch  wollte  ich 
die  Beschwerde  des  anpen  Kindes  gerne  zu  he* 
ben  versuchen,  da  es  den  17.  December  1799 
ins  Hospital  kam.     Um  die  Narbe  weicher  und 
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die  Haut  des  ü mg e kehrten  Augenliedes  biegsa- 
mer zu  machen  ,  bestrich  ich  -sie  mehreremale 
des  Tages  mit  Fett  ,  liefs  sie  mit  der  vereinigen- 
den Binde  bedecken ,  um  die  Haut  der  Wange 
und  des  kranken  Augenliedes  von  unten  nach 
oben  zu  verlängern»  Diese  sehr  vörtheilhatte 
Behandlung  wurde  bis  zum  22teh  desselben  Mo 

.-natt;  fortgesetzt.,  Den  23ten  December  schritt 
ich  zur  Operation*  Ich  machte  mit  dem  conve- 
xen    Bistouri    den    Einschnitt    an    der    innern 

.  sebwarnuiiehten  Haut  des  urngekehrten  Augen- 
liede>  diJu.am  Knorpel  desselben  vom  äufsern 
Augenwinkel  gegen  den  innern  zu,  suchte  je- 
doch den  untern  Thränenpunkt  gänzlich  zu  ver- 
meiden; dann  hob  ich  mir.  einer  Pinzette  die 
innere  srhwarnmichte  Membran  des  Augenliedes 
in  die  Höhe,:  sie  wer  schon  bis  an  der  Stelle, 
wo  sie  anfängt  die  Conjunctiva  zu  bilden,  grofs- 
tenfheils  frey  und  losgetrennt,  und  ich  trennte 
sie  mit  der  Scheere  durch  feinen  einzigen  Schnitt 
gänzlich,  die  Kranke  rnufste.  das  Auge  so  viel 
als  möglich  schliefen  ♦  ich  bedeckte  es  darauf 
mit  einem  rrocknen  Plumaceau .,  um  das  Blut  zu- 
rückzuhaken und  ich  hielt  mit  der  vereinigen- 
den Binde  das  Augenlied  so  nahe  am  Augapfel, 
als  es  -möglich  war. 

Zwey  Tage  darauf  nahm  ich  den  ersten  Ver- 
band ab,  und  ich  fand  das  untere  Augenlied 
merklich  gegen  den  Augapfel  zugekehrt.     Die 

Wun- 
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Wunde  wurde  mit  lauem  Wasser  gewaschen, 
mit  einer  feinen  Leinwand  mit  einer  Mischung" 
von  Oel  und  Wachs  und  dartfbei*  mit  der  verei- 
nigenden Binde  bedeckr,  welche  in  der  Rieh- 
tung  wie  die  einäugige  Binde  angelegt  wurde, 
so  dafs  sie  die  Haut  des  Augenliedes  immer  mehr 
von  unten  nach  oben  in  die  Höhe  haken  mufste. 

Den  27$ten  war  die  Eyterung  ziemlich  stark, 
die  Wunde  zeigte  die  Neigung  schwammichtzii 
werden  und  den  29Sten'  sah  man  deutlich  ,  dafs 
die  schwammichten  Auswüchse  sieh  der  höchst- 
möglichen Vereinigung  der  Augenlieder  noch 
mehr  entgegensetzte,  und  defshalb  schnitt  ich 
dieselben  mit  der  löffeHormigen  Scheerein  einem 
Zuge  weg. 

i 

Den  iten  Januar  igoo  war  die  Eyterung 
ziemlich  stark  im  Gange ,  die  Wunde  wurde 
mehrereraale  des  Tages  mit  Gerstenwasser  und 
Rosenhonig  abgewischt  und  gereinigt. 

Den  5ten  Januar  liefs  ich  Abends  an  der  in« 
nern  Fläche  des  kranken  Augenliedes  die  Ja- 
n  i  n  'sehe  Augensalbe  anwenden,  Meine  Ab<  icht 
war  diese  beständige  Neigung  der  Wunde  zu 
schwammichten  Auswüchsen  zu  heben*  Dies 
Mittel  wurde  bis  zum  loten  Tag  angewendet* 

Das  Augenlied  hatte  jetzt  seine  liatürliche 
Lage  schon  fast  gänzlich  angenommen,    und 

um- 


2*4 


fafste  fHe  untere  Hälfte  des  Augapfels,    so  dafis 
keine  Thränen  mehr  über  die  Wangen  ausflössen. 

Vom  loten  bis  zum  aosten  berührte  ich  die 
Wunde  beym  Verbände  bisweilen  mit  Höllen- 
Stein  und  liefs  sie  mit  der  Mischung  von  Gersten- 
Wasser  und  Rosenhonig  waschen.  Diese  Mittel 
beförderten  die  vollkommne  Vernarbung. 

Den  22sten  Januar  verliefs  das  Mädchen  das 
Hospital ,  sehr  zufrieden  mit  ihrem  Ansehen* 
Der  einzige  Fehler,  der  zurückgeblieben  war, 
war  eine  kleine  Verkürzung  des  untern  Augen- 
liedes, welche  jedoch  nur  in  dem  Falle  etwas 
auffiel,  wenn  die  Kranke  in  die  Höhe  sahu 
aonst  bemerkte  man;  sie  fast  gar  nicht* 
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Zusätze  des  Uebersetzers, 


Die  22Ste  und  23$te  in  diesem  Kapitel  enthal- 
tenen Beobachtungen  geben  uns  zwey  Beyspie- 
le  der  sogenannten  Haasenaugen,  (lagophtalmi) 
welches  blofs  eine  Umkehrung  des  obern  Augen- 
liedes  ist.  Man  hat  gesehen ,  wie  sehr  die  hier 
angegebene  Behandlung  von  der ,  welche  C  e  1- 
sus  und  alle,  die  ihm  abgeschrieben  haben, 
angiebt,  verschieden  sind.  Die  Vorschriften 
des  C eis us  beschäftigten  wirklich  die  Prakti- 
ker so  sehr,  dafs  fast  alle  einstimmig  dieselben 
lobten.  Mehrere  derselben  sannen  über  die  Art 
und  Weise  nach,  wie  sie  die  Ränder  des  halb- 
mondförmigen Einschnitts ,  welche  C  e  1  s  u  s 
vorgeschlagen  hat,  um  das  verkürzte  und  um- 
gekehrte Augenlied  herabzuziehen  und  fester  an 
den  Augapfel  zu  bringen,  stets  von  einander 
entfernt  halten  wollten \  um  das  Auge  zu  er- 
schlaffen und  sonderlich  daß  Augenlied  in  einer 
vortheühaften  Lag^  zu  erhalten.  Man  erfand 
zu  diesem  Endzwecke  verschiedene  Instrumente 
und  Bandagen,  ohne  daran  zu  denken,  dafs 
zwischen  den  Rändern  einer  nicht  vereinigten 
W^nde  sich  nie  weiche  Theile  erzeugen  ,  und 
dafs  die  Natur  solche  Wunden  immer  nur  durch 
die  Vereinigung  der  getrennten  Theile  mittelst 
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einer  dicken    schrumpfliebten    Haut    vernarbt» 
Jch  kann  hier  mit  Scarpa  sagen.  dafs  die  Na- 
tur sich  hier  nur  in  mj  ferii   thätig  bezeigt,    als 
sie  die  fremden   Körper,    Welche  durch   Zufall 
oder  absichtlich  zwischen    die  Wunen  ander  gtr 
bracht  sind  ,    auflöfst   und  herausdrücke,    weil 
die  Gegenwart  derselben  die   Heilung,    welche 
man  wünscht,  langsamer  und  schwerer  machen 
WÜrde.      Dies   Geschäft  vollbringt  sie  mit  dem 
glücklichsten  Erfolge.     Erwähnt  und'  untersucht 
man  nun  diese  Naturgesetze  genau,  so  erscheint 
es  deutlich,  dafe  de:  halbmondförmige  Ijuschnitt, 
so  wie  alle  andern  Bemühungen  und  Mittel  das 
gecheihe  Augenlied  zu  verlangern,  für  das  kran- 
ke Subjekt  nicht  von  Nutzen  seyn  können,  weil 
cU.s  Augenlied  sich  von  neuem  verkürzt  und  um- 
kehrt,    sowie   sich  der  halbmondförmige  Aus- 
schnitt der  Vernarbung   nähere,    und  zwar  mit 
dem   Unterschiede,    dafs  dann  eine  Narbe  zu- 
ruckbleibt,    weh  he  noch  mehr  entstellt,  als  das 
umgekehrte  Augenlied  selbst, 

Borclenave  und  Fahre  traten  also  mit. 
Recht  gegen  diese  Methode  und  ihre  Anhänger 
auf.  Durch  Vernunft  und  Erfahrung  geleitet 
bewiesen  sie,  dafs  es  zur  Erreichung  des  Zwecks 
be  sersev,  eine  ganz  entgegengesetzte  Methode 
zu*  befolgen  und  den  Einschnitt  nicht  aufsen, 
sondern  an  der  innern  Haut  des  kranken  Augen- 
liedes zu  machen,  welche,  wenn  sie  durch  die- 
sen 
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sen  Schnitt  "frey  geworden  ht\  sich  gegen  den 
entgegengesetzten  Theil  in  dem  Mfeafse  zusam- 
menzieht,  in  weUhem  sich  hie  Narbe  bildet. 
Auf  diese  Weise  bekömmt  das  Augenlied  zum 
-Theü  oder  gänzlich  seine  vorige  l  age  wieder* 
Vor  diesen  berühmten  Praktikern,  deren  Namen 
ich  hier  angegeben  habe  ,  schrieb  M  a  i  t  re 
Jea-n  *j  in  seiner  vortrefliVhen  Schrift  über 
die  Augenkrankheiten  folgendes  :  \,Wenn  >r\  se 
„Krankheit  durch  einen  Auswuchs  von  Fle: 
^entsteht,  (welches  sich  unmerkli-h 
„am  innem  T  h  e  i  1  e  d  e  s  A  u  g  e  n  1  i  e  d  es 
,,erzeugr)  wenn  dieser  Auswuchs  schwane 
'.,micbt  und  klein  ist,  so  kann  man  dasselbe 
„durch  die  vorgeschlagenen  Mittel  ausirocknen 
„und  wegätzen.  Wenn  im  Gegentbeü  das  aus- 
gewachsene schwammichte  Fleisch  hart  ist,  so 
„kann  man  es  mit  der  Scheere  wegschneiden, 
„vorausgesetzt,  dafs  es  nirgends  krebsartig  istt 
„doch  mufs  man  auch  3as  \  ugenlied  gehörig  schn- 
ellen. Man  kann  auch,  wie  einige  Schriftsteller 
„rathen,  mit  einer  Nadel  an  der  Grundfläche  ei- 
„nen  Faden  durchziehen,  mit  demselben  nach  und 
>,nach  den.  wegzunehmenden  Theil  in  die  Höhe 
„nehmen,  und  ihn  dann  mit  der  .Lanzette,  dsm 
„krummen  Bistouri  und  der  Scheere  wegschnei- 
den und  dann  die  Mittel  anwenden,  welche  man 
„sich  gegen  die  Warzen  bedient.   £ 

Selbst 

*;)  Traite  des  maladies  des  1'oeilChap,  XXI,  p.  507. 
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Selbst  wenn  nur  das  gute  Ansehen  des  tran- 
ken durch  diese  Operation  gewänne  ,  so  müfste 
man  ihr  schon  den  Vorzug  vor  der  des  Celsys 
zugestehen,  aber-  sie  verschafft  uns  einen  dop- 
pelten VortheiL,  denn  sie  schützt  und  sichert 
»icht  allein  das  edelste  Organ ,  sondern  trägt 
auch  noch  zur  Verschönerung  desselben  btey.  — 

Wie  soll  man  sich  ?ber  das  Erbrechen  erklä- 
ren, welches  der  Kranke  zwey  Stunden  nach 
der  Operation  t>ekam?  (Man,  sehe  die  zwey 
und  zwanzigste  Beobachtung  oben  )  Dje  Erfah- 
rung lehrt  uns ,  dafs  nach  der  Niederdrückung 
des  grauen  Staars  sich  dieses  Symptom  oft  zeigt, 
und  in  diesem  Falle  kann  man  es  der  Verletzung 
der  Häute  und  besonders  der  Ciliarnerven  zu- 
schreiben* Dafs  sich  aber  dasselbe  Symptom 
pach  der  Ausrottung  eines  Theils  dpr  innern 
Haut  der  Augenlieder  zeigt,  verdient  gewifs  die 
Aufmerksamkeit  der  Praktiker. 


Sie« 
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Siebentes  Kapitel, 
Von     der     Augenentzündungy 


fcs  giebt  zwey  Gattungen  von  Augenentzüfr* 
düngen  :    die  eine  Gattung  ist  die  acute  oder 
wirklich  inflammatorische  von  zu  grofser  Sthe- 
nie  oder  wenn  man  will  Hypersthenie  des  Or- 
ganismus;   die  andre  ist  chronisch  und  ent- 
steht aus  Schwäche  der  Gefäfse  des  Auges  un4 
der  Augenlieder ,  welche  meistens  partiell ,  aber 
doch   auch   bisweilen   allgemein   verbreitet  ist. 
Die  arabischen  Aerzte  nannten  also  nicht  ohne 
Grund  die  erste  Entzündung  die  heifse  und 
»die  zweyte  Gattung  die  kalte.     Dieser  Unter- 
schied,  auf  Beobachtung  und  Erfahrung ^egrün* 
det,    ist  der  sicherste  Wegweiser,    denwirbey 
der  Behandlung  der  Entzündung  haben ,    denn 
die  erste  Gattung  erfordert  durchaus  antiphlogi- 
stische Mittel ,    bey  der  andern  Gattung  müs- 
sen aber  unumgänglich  nothwendig    corrobori- 
rende  und  adstringirende  Arzneymittel  angewen- 
det  werden ,    entweder  blos   örtlich  j   oder  in 
Verbindung  mit  innerlichen  stärkenden  Mitteln, 
um   die    ganze  Constitution   des   Kranken  zu 
stärken, 

Aufser 
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Aufser  diesem  Unterschiede  ist  es  meiner 
Meinung  nach ,  zur  richtigen  Behandlung  der 
Augenentzündung  sehr  wichtig,  zu  wissen,, dafs 
die  acute  wirklich  inflammatorische  Augenent- 
zündung, wenn  sie  gleich  mit  den  wirksamsten 
Mitteln,  welche  die  Kunst  besitzt,  behandelt 
wird,  niemals  so  vorkommen  geheilt  wird,  dafs 
nicht  nach  einem  gewissen  Zeiträume  und  der 
gänzlichen  Beendigung  der  Entzündung  aus 
localer  Schwache  eine  geringe  chronische  Ent- 
zündung in  der  Conjunctiva  und  den  benachbar- 
ten Theilen  zurückbleiben  sollte,  welche  aus  der 
Ausdehnung  der  Gefäfse  des  Auges,  oder  durch 
die  krankhaft  erhöhte  Sensibilitaet  des  Auges 
während  der  Entzündung,  eitsteht*  Diese  krank* 
hafte  Sensibilitaet,  welche  selbst  nach  dem  gänz- 
lichen Verschwinden  der  acuten  infiammatori* 
sehen  Augenentzüntfung  im  ^uge  zurükbleibt», 
erhält  in  diesem  Organe  selbst  und  in  den  be- 
nachbarten Theilen  einen  krankhaften  Zuflufs 
und  eine  langsame  Anhäufung  von  Blut  und 
verdickter  Lymphe,  welche  oft  den  weniger 
erfahrnen,  und  mit  dieser  Krankheir  nicht  hin- 
länglich bekannten  Arzt  täuscht,  indem  er  glaubt, 
dafs  die  Entzündung  der  Augen  noch  nicht  ge- 
hoben ist,  wenn  dies  doch  wirklich  der  Fall 
ist. 

.Ich  habe  mich  tausendmal  durch  meine  und 
andrer  Erfahrungen ,  von  der  grofsen  Wichtig- 
keit 
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keit  dieser  Bemerkung  überzeugt,  um  am  Kran- 
kenbette nicht  allem  die  Gattung^  sondern  auch 
das  Stadium  der  Augeuemzünduhg,    und   folg- 
lich  cVic  Wahl  der  schicklichsten  Mittel  für  jede 
Periode  richtig  bestimmen  zu  können;  denn  ich 
habe  oft  bemerkt,  dais  Wundärzte,  welche  nach 
diesen  Grundsätzen,    oder  nur  durch  lange  Er- 
fahrung-den  Zeitpunkt  rieluig  zu  treffen  wissen, 
wo    die    acute   Entzündung    in   die  chronische 
übergeht,    sehr  bald  die  Kur  vollenden,    wenn 
sie  den  erweichenden  und  erschlaffenden  Mitteln 
adstringirende  undröborirendesubstituiren ;  da- 
hingegen  unerfahrne  Chirurgen,    oder  nachläs- 
sige Beobachter  mit  .dem  Gebrauche  der  erwei- 
chenden und  erschlaffenden    Mittel   fortfahren, 
.und  sc  die  Turgescenz  der  Gefäfse  ,  und  die  Rö- 
che der  Gonjunctiva,  welche  sie  für  eben  so  *nt- 
^zündet  halten  ,  als  vorher,    unterhalten,     jeder 
Charlatan  kann  sich  daher  rühmen,  mit  seinem 
Wunderwafser  die  hartnäckigsten  Au^eneruzün- 
dungen  gehoben  zu  haben,  da  er  doch  das  Pub- 
likum beirügt,   wenn  er  für  alle  Entzündungen 
im  Allgemeinen  da-s  Augenwasser  verkauft,   wel- 
ches   in   der   zweyten  Periode  die  Entzündung 
freylich  schnell  hebt,  sie  in  der  ersten  aber  nur 
üesto   heftiger   macht.       Ich  setze  hier  Hoff- 
mann's  Ausspruch  her,  der  vorzüglich  auf  die 
Augencntzünduug  sehr  anwendbar  ist: 


Ausira. 
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„Äusiiri  dicere,  plures  visu  privari  et  iiri- 
peritia  applicandi  topica,  quam  ex  ipsa  mor- 
bi  vi  äc  rnäghitudine."  *) 

Um  diese  allgemeinen  Vorschriften  gegeh 
die  AugenentJSündung  evidenter  zu  machen* 
und  um  für  junge  Wundärzte  fafslicher  zu  seyn, 
halte  ich  es  fiir  nöthig,  mich^ier  in  einige  klei- 
ne Details  einzulassen,  die  nähern  Bezug  auf 
diese  so  häufige  und  allgemeine  bekannte  Krank- 
heit haben. 

Die  hitzige  inflammatorische  Augenent- 
zündung; ist  entweder  schwach  oder  stark:  bejf- 
de  sind  von  gleichen  Symptomen  begleitet,  als 
die  Entzündungen  anderer  Theile,  welche  mit 
den  Unbequemlichkeiten ,  welche  von  der  Vei> 
letzung  der  Verrichtungen  des  Gesichtörgans 
in  Verbindung  stehen. 

Bey  der  acuten  leichten  Augenentzündung, 
ist  die  innere  Fläche  der  Augenlieder,  und  das 
Weifse  im  Auge  röther ,  der  Kranke  klagt  über 
gröfsere  Hitze  im  Auge  rnit  Schwere,  Jucken 
und  Stechen ,  als  wenn  ihm  kleine  Srückchen 
Sand  in  das  Auge  gefallen  wären.  In  dem  Thei- 
le des  Augapfels  9  wo  diese  stechende  Empfin- 
dung 

*)  Difsertatio  äe  error ibusvulgauibus  circa  usum  to* 
picorum  in  praxi,  §,  ?♦ 


213 

•+»*..  ••»—*••  ••»•♦• 

dufcg  ana  stärksten  ist,  erhebt  sich  beständig teizi 
Bündel  von  Blutgefäßen  der  Conjunctiva ,  wel« 
dies  mehr  ergaben  und  verstopft  ist,  als  die  an- 
dern kleinen  nahgelegenen  Gefäise.  Der  Kran- 
ke hält  sein  Auge  nur  halb  offen ,  weil  ihm  die 
Oeffnung  deflelben  Schmerz  und  Reifsen  verur* 
sacht,  und  weil  er  auf  diese  Weise  dasEindrhu 
gen  des  Lichts  auf  das  Auge  mäfsigc,  welches 
bei  seiner  vollen  Wirkung  nur  die  brennende 
Hitze,  die  stechende  Empfindung  und  den  Aus« 
flufs  von  Thränen  im  Auge  beträchtlich  ver- 
mehrt. Wenn  der  Kranke  sehr  empfindlich  ist» 
so  ist  seih  Puls  etwas  beschleunigt,  die  Haut 
ist  trocken,  es  zeigen  sich  vorübergehende 
Schauder,  und  in  manchen  Fällen  Eckel  und 
Neigung  zum  Erbrechen, 

Diese  Krankheit  hat  oft  einen  rheumatischen 
Charakter,,  ich  meine,  um  mich  der  Volksspra- 
che zu  bedienen,  sie  ist  eine  Erkältung  des 
Kopfs ,  an  welcher  dje  Augen  sowohl ,  als  die 
Schleimhöhlen,  der  Schlund  und  die  Luftröhre 
Theil  nehmen.  *)  Sehr  häufig  verursachen  die 
schnellen  Veränderungen  der  Athmosphäre  ei- 
nen solchen  Flufs,  der  schnelle  Wechsel  z\vi> 
sehen  Kälte  und  Wärme,  die  Nordwinde ,  Rei- 
sen im  Sommer  durch  feuchte  ungesunde  odec 

sandi- 

*}  Der  Verfafser  spricht  hier  nur  von  den  aus  ca* 
tarrhalischer  Affection  entstehend«»  Augenent* 
Zündungen, 
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sandige  Gegenden ,    das  lange  Betrachten  der 
hellsehe!  senden  Sonne  und   andere  ähnliche  Ur- 
sachen bringen  diese  Krankheit  zu  We^e.  Wenn 
man  sie  aufmerksam  'betrachtet,    so  wird  man 
sich  nicht  wundern;  Wenn  man  diese  Krankheit 
oft  epidemisch  herrschend  bey   Menschen  von 
jedem  Alter  und  Geschlechte  findet.     Es  giebt 
besondere  Fälle,  in  denen  die  Haupt.ursa.che  der 
Krankheit  ihren  Sitz  im  Magen  und  einer  Ver- 
stopfung der  ersten  Wege  findet,    wie  dies  oft 
bey  schwachen,   schlecht    genährten  und   bey 
solchen  Menschen  der  Fall  ist ,    die  sich  oft  be- 
rauschen, und  starke  unverdauliche   Nahrungs- 
mittel zu  sich  nehmen.     Es  ist  sehr  leicht,  die. 
*e  Ursache   zu  erkennen,    wenn   man  die   Ge. 
wohnheit  und  Lebensart  des  Kranken  genauer 
untersucht:    der  Eckel?  über  wel  hen  der  Kran- 
ke klagt,  die  Neigung  zum  Frbrecheu,  und  die 
Abneigung  gegen    alle   Fleischspeisen,    der   oft 
halbseitige    Kopfschmerz,    die    belegte   Zunge, 
der  stinkende   Athem  \    beständige  Flatulenz  u. 
s,  w.  sind  eben  so  viel  sichere    \nzeigen  dieser 
Uneinigkeiten  der  ersren   Wege.       Mm  kann 
zu  den  Ursachen  noch  die  Unterdrückung  eines 
gewohnten  periodischen   Blurfhisses    hinzurech* 
nen,   bey  Weibern  der  monatlichen    Reinigung, 
bev  Männern  des  Hämorrhoidalflusses  oder  des 
«periodischen  Nasenblutens. 

Die    gelinde    acute    Augenentzündung   wird 
durch  eine  strenge  Diaet,    und  gelinde  Auslee- 
run- 
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rungen  des  Kranken  gehoben,  wozu  man  eirt 
Gran  ßrechwehisrein  in  anderthalb  Pfund  Gras- 
wurzelabkochung, (Decoct.  rad.  G  ramin.)  in-ge- 
theilten  Dosen  nehmen  läfst ,  und  so  oft  wie- 
derhohlt,  dafs  er  nie  zu  stark  purgirt.  Wenn 
man  alsdann  sein  möglichstes  gethan  hat,  um, 
sich  sicher  zu  stellen,  dafs  die  Krankheit  nicht 
durch  die  Gegenwart  eines  fremden  Körpers 
im  Auge  veranlafst  oder  unterhalten  wird,  so 
besteht  die  äufserliche  Behandlung  blofs  darinn# 
dafs  man  das  Auge  fleifsig  mit  lauwarmen  Mal- 
venwasser wäscht,  und  erweichende  Kräuter 
in  frischer  Milch  gekocht,  oft' anwendet.  Die- 
se Kräuter  werden  in  kleinen  Säckchen  auf  das 
Auge  angewendet ,  die  aber  nicht  von  feinei* 
Leinewand ,  sondern  von  sehr  feinem  Flohr  ge- 
macht sein  müssen.  Wenn  man  aus  den  oben 
angegebenen  Zeichen  ersieht ,  dafs  die  Augen* 
entzündung  ganz  oder  zum  Theil  aus  gastrischen 
Unreinigkeiten  des  Magens  und  der  ersten  We- 
ge entsteht ;  so  ist  kein  Mittel  zur  Hebung  der- 
selben so  sehr  zu  empfehlen,  als  der  ßrechwein- 
srein.  Wenn  aber  die  Augenentzündung  ganz; 
oder  zum  Theil  aus  der  Unterdrückung  des  Mo- 
natlichen ,  der  Hämorrhoiden  oder  des  gewöhn- 
lichen Nasenblutens  entsteht,  so  sind  die  Blut- 
igel an  die  Schaam ,  die  Hämorrhoidalgefäfse 
oder  an  die  Nasenflügel  gesetzt  von  sehr  gros* 
sem  Nutzen,  man  mufs  aber  die  kranken  Au- 
gen immer  mit  erweichenden  Mitteln  bedecken 

F  und 
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und  dies  um  so  mehr,  je  hartnäckiger  ündhef* 
tiger  die  Hitze,  das  Brennen  und  die  andern 
Symptome  der  Entzündung  sind. 

Es  ist  sehr  gewöhnlich,  dafs  man  mittelst 
dieser  Behandlung  in  vier  bis  fünf  Tagen  das 
erste  Stadium  der  gutartigen  acuten  Augenent- 
zündung beendigt  sieht,  und  diese  Wirkung 
ist  daran  zu  erkennen ,  wenn  sich  der  Kranke 
nicht  mehr  über  die  Schwere,  brennende  Hitze* 
und  stechende  Schmerzen  beklagt ,  als  im  An- 
fange, er  ist  ruhiger,  kann  die  Augen  leichtef 
öffnen ,  verträgt  ein  mäfsiges  Licht  ohne  Zu« 
nähme  des  Thränenflusses  oder  der  Augenbutter* 
die  Absonderung  ausgenommen,  welche  man  ge* 
gen  das  Ende  der  Entzündung  der  Häute  wahr- 
nimmt, welche  sich  den  schleimabsondernden 
Organen  ihrer  Beschaffenheit  und  Wirkung 
nach  nähern» 

In  diesem  Zustande  ist,  die  Entzündung  vor- 
über, wenngleich  das  Weifseim  Auge  noch 
roth  und  entzündet  zu  seyn  scheint.  Dann  ist 
die  Entzündung  aus  dem  wirklich  entzündlichen 
Zustande  in  den  erschlafften  übergegangen 
welcher  durch  die  Schwäche  der  Gefäfse  der 
Conjunctiva  und  der  innern  Haut  der  Augenlie- 
der unterhalten  wird.  Es  würde  ein  grofser  Iri> 
thum  seyn »  wenn  der  Wundarzt  in  diesem  Fal- 
le dem  Kranken  befehlen  wollte  ,    mit  den  er- 

wei- 
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deichenden  Mitteln  fortzufahren  :  im  Gegentheil 
wird  er  bald  seiner  Krankheit  abhelfen ,    wenn  er 
statt  der  örtlichen  erweichenden  Mittel  adstrin- 
girende  und  robörirende  Mittel  anwendet,   wie 
z.  B.  das  Vitriol- Augenwasser,    oder  ein  ande- 
res aus  acht   Gran  Bleyzucker  in  sechs  Unzen 
destillirten  Wegrichwasser  (Aq«.  plantagin.  )  mit 
einigen  Tropfen    Camphergeist  ,    welches  man 
alle  zwey  Stunden  ins  Auge  einspritzt ,    oder 
mit  Welchem  man  das  Auge  mittelst  einer  klei- 
nen Augenwanne  badet.     Diese  Mittel  geben 
den  erschlafften    Gefäfsen  der  Coniunctiva  und 
der    innern    Fläche   der  Augenlieder  bald  ihre 
vorige  Stärke  wieder,    und  die  Äugenentzüri- 
dung  verschwindet  gänzlich. 

Unter  den  gutartiger!  acuten  Ophthalmi- 
en giebt  es  einige ,  die  vorzüglich  aus  schnei, 
lern  Wechsel  der  Temperatur  entsteheii ,  die  so 
leicht  und  unbedeutend  sind*  dafs  das  entzünd- 
liche Stadium  oft  so  schnell  vorübergeht,  dafs 
man  dasselbe  gar  nicht  bemerkt.  Dies  ist  viel- 
leicht der  einzige  Fall  der  rosenartigen  Augen- 
entzündung, in  welchem  man  gleich  bey  der 
ersten  Erscheinung  der  Augenentzündung  das 
kalte  Wasser  mit  Limoniensaft  oder  Weinefsig-, 
oder  auch  das  Eyweifs  mit  Rosenwässerundein 
wenig  Alaun  gemischt,  anwenden  kann.  Diese 
Mittel  werden  im  Anfänge  der  andern  acuten  Au- 
genentzündungen sehr  schädlich,    wenn  dies«* 

auch 
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auch  sehr  gelind  sind  ,    und  das  entzündliche 
Stadium  derselben  auch  nur  einige  Tage  dauert» 

Dieselben  Symptome  der  gelinden  gutartigen 
Augenentzündung,    weicheich  hier  angegeben 
habe,  zeigen  sich  auch  bey  dem  heftigeren  und 
und  stärkerm  Grade  derselben ,  sie  sind  aber  in 
diesem  Falle  länger  anhaltend  und  schmerzhaft. 
Wirklich  findet  man  in  allen  Fällen  ,   dafs  bey 
dem  höhern   Grade  der  Entzündung  die   Hitze 
im  Auge  sehr  brennend  wird,    die  Zusammen- 
ziehung des  Augapfels  und  der  Augenbraunen 
ist  wirklich  krampfhaft ,    der  Kranke  kann  da9 
schwächste  Licht  nicht  vertragen ,    der  Ausflufs 
der  Thränen  ist  anhaltend ,    in  grofser  Menge, 
scharf,    und  mit  einer  schleimichten   Feuchtig- 
keit vermischt,  welche  die  Augenlieder  zusara* 
men  zu  kleben  droht,    oft  ist  gar  kein  Ausflufs 
yon  Thränen  vorhanden,    und  die  Augen  sind 
vollkommen  trocken.     Der   Kranke  hat  Fieber, 
Kopfschmerz,   der  vorzüglich  im  Nacken  uner* 
trägüch  ist,   und  dazu  gesellt  sich  fortdauernd 
Schlaflosigkeit.     Die  Pupille  ist  weit  mehr  ver* 
engert,  als  im  natürlichen  Zustande,    die  Con- 
junctiva  scheint  dunkelroth  gefärbt  zu  seyn,  wie 
bey  der  acuten  gutartigen  Entzündung ,    man 
erkennt  auf  der  vordem  Fläche  des  Auges  nicht 
ipehr  die  feinen  Blutgefäfsnetze  ♦    durch  welche 
die  gröfsern  und  erhabenem  Aeste  mit  einander 
ip  Verbindung  stehen,   alle  sind  gleich  ange- 

schwol- 
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schwollen  und  sie  bilden  sogar  oft  eine  beträcht- 
liche Hervorragung  am  Augapfel ,  welcher  bis- 
weilen zwischen  den  Augenliedern  herauszutre- 
ten sucht» 

Wenn  zum  Unglücke  die  Augenentzün- 
dung noch  weitere  Fortschritte  macht,  wenn 
das  Blut  mit  Heftigkeit  in  die  Gefäfse  der  Con- 
junctiva eindringt ,  und  mehrere  derselben  auf 
der  innern  Seite  derselben  zerreifst)  so  entsteht 
eiiie  Ergiefsung  des  Bluts  in  das  zwischen  der 
Conjunctiva  und  dem  Augapfel  befindliche  Zell- 
gewebe, der  Augapfel  erhebt  sich  nach  und  nach, 
ragt  gegen  die  Augenlieder  her  vor,und  umschliefst 
die  Hornhaut,  so  dafs  diese  in  der  Geschwulst 
wie  in  einer  Grube  liegt.  Der  höchste  Grad  der 
acuten  Augenentzündung  wird  von  den  Wund- 
ärzten Chemosis  genannt. 

Gewöhnlich  interefsirt  die  starke  heftige  acu- 
te Augenentzündung  das  Aeusere  des  Auges,  oft 
Sind  aber  auch  die  innern  Theile  des  Augapfels 
wenigstens  mehr  als  die  äufsern  damit  befallen. 
Man  kann  die  Gegenwart  einer  heftigen  inner- 
lichen Entzündung  vermuthen,  wenn  man  be- 
merkt, dafs  die  Heftigkeit  des  Schmerzes  im 
Grunde  der  Augenhöhle  für  den  Augenblick  nicht 
mit  der  Veränderung  der  Conjunctiva  und  der 
Augenlieder  in  Verbindung  steht.  Ich  sage  für 
den  Augenblick,  weil  auf  die  innerliche  Ent- 
zündung, bald  nach  ihrer  Entstehung  auch  ge- 
wöhnlich eine  Entzündung  der  äufsern  Theile 
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des  Auges  zij  folgen  pflegt«  Wenn  manbeyde* 
innerlichen  Entzündung  noch  die  geringe  Ver-f 
Änderung  des  Aeufsern,  den  gröfsten  Wider- 
willen des  Kranken  gegen  das  mäfsigste  Licht, 
die  Röthe  der  Regenbogenhaut,  die  Verenge- 
rung des  Sehlochs,  die  Itöthe  und  Trübheit  der 
wässerigten  Feuchtigkeit ,  welche  bisweilen  ein- 
tritt 4  vergleicht  und  überlegt,  so  kann  man 
mit  Recht;  vermuthen  ,  dafs  im  höchsten  Grade 
dieser  Krankheit,  oft  Blut  in  die  Augenkammern» 
vorzüglich  zwischen  die  Choroidea  und  Sclero- 
tika  austritt,  wie  dies  auchbey  der  äufserlichen 
Entzündung  geschieht ,  und  vorzüglich  diesem 
Zufälle  mufs  man  den  meistens  unglüklichen  Er- 
folg diesar  Augenentzündung  zuschreiben,  wel- 
che entweder  den  schwarzen  Staar,  oder  eine 
Vereyterung  des  Auges  hervorbringt. 

Die  acute  heftige  Augenentzündung  verlangt 
in  ihrem  ganzen  Verlaufe  die  genaueste  Befol- 
gung eines  antiphlogistischen  Kurplans,  Die  Er* 
fahrung  hat  bewiesen  ,  dafs  die  Langsamkeit 
lind  Zögerung  in  Ansehung  der  Ausleerungsmit- 
tel und  vorzüglich  zu  wenige  Aderlässe  die  vor- 
Züglichsten  Ursachen  sind,  warum  die  acute 
heftige  Augenentzündung  in  Chemosis  übergeht; 
undEyterung  oder  Ergufsconcrescibler  Lymphe 
im  Auge  droht,  oder  wenigstens  in  eineäufserst 
hartnäckige  chronische  Entzündung  übergeht, 
\yeil  4ie  Gefäfse  der  Conjunctiva  während  des 

in- 
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inflammatorischen  Stadiums  zu  sehr  ausgedehnt 
waren  *).    Aus  diesem  Grunde  mufs  der  Wund- 
arzt dem  Kranken  bey  jeder  acuten  heftigen  Au-» 
genentzündung  sogleich  am  Arm  oder  am  Fufse, 
mit  Rücksicht  auf  das  Alter  und  das  Tempera- 
ment des   Kranken   reichlich  zur  Ader  lassen, 
nach  Beschaffenheit  der  Umstände  auch  noch 
Blutigel  an  die  Augen  und  nahe  an  die  Augen- 
lieder, vorzüglich  am  innern  Winkeides  Auges, 
nahe  an  die  Sttrnvene  anlegen  f    wo  diese   mit 
der  Vena  transversa  faciei ,    mit  der  Vena  angu- 
laris und  der  Vena  ophthalmica  cerehralis  inVer^ 
bindung  steht;    doch  müssen  der  Anlegung  der 
Blutigel  immer  reichliche  Aderläfse  am  Arme  oder 
am  Fufse  vorausgehen*     Und  wenn  diese  hefti- 
ge acute  Augenentzündung  nach  der  Unterdrük- 
kung  irgend  eines  periodrschenßlutflusses  z.  B.  der 
Nase,  des  Fruchthälters  oder  der  Hämorrhoidalge- 
fäfse  eintritt,  wird  es  zweckmäfsigerseyn,  anstatt 
die  Blutigel  nahe  an  den  Augen  anzusetzen,  sie 
entweder  an  den  Nasenflügeln  oder  an  derSchaara, 
oder  endlich  am   After  anzuwenden ,    }e  nach^ 
dem  die  Ausleerung  in  diesem  oder  jenem  Thei- 
le  unterdrückt  ist*     Vor  kurzem  wurde  ein  M  d- 
chen  von  19  Jahren  mit  einer  sehr  heftigen  Ent- 
zündung beyder  Augen  befallen,    nachdem  ihr 

Monat- 
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obachtungen des  Galen's:  De  curatfon,  rar,  pe* 
sanguinis  missionts  C.  XYIJ, 
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Monatliches  plötzlich  weggeblieben  War.  Nach* 
dem  man  am  Arme  zur  Ader  gelassen  hatte, 
brachten  die  an  der  Schaam  und  zwar  zwischen 
den  grofsen  Lefzren  angesetzten  Blutigel  so  gute 
Wirkung  hervor»  dafs  sich  die  heftige  Entzün- 
dung zur  grofsen  Erleichterung  der  Kranken  sehr 
beträchtlich  verminderte*  Ich  habe  bey  hefti- 
gen Entzündungen,  welche  durch  plötzliche 
Unterdrückung  des  Haimorrhoidalflusses  und  des 
periodischen  Nasenblutens  entstanden  ,  von  die- 
sem Verfahren  gleichfalls  sehr  guten  Nutzen 
gesehen,  *) 

Die 


*3  D  e  s  a  u  1 1  erzählte  in  seinen  Vorlesungen  über  Pa- 
thologie sehr  oft  die  Geschichte  einer  Frau,  welche 
mit  einer  heftigen  erysipelatosen  Entzündung  des 
Gesichts  befallen  war.  Diese  Frau  war  sehr  stark, 
robust  und  von  sanguinischem  Temperament.  Mari 
liefs  sie  am  Arm  zur  Ader  und  Desault  liefs 
das  Blut  fast  bis  zur  Ohnmacht  laufen,  die  Ent« 
zündung  verschwand  aber  augenblicklich.  Ich  ha* 
be  in  meiner  Praxis  eine  ähnliche  Erfahrung  ge«, 
macht*  Ich  wurde  vom  Bürger  Bu  i  ss  on,  ei-» 
nem  Apotheker  auf  dem  neuen  Markt  zu  Paris  zu 
einer  Frau  gerufen  ,  welche  auf  beyden  Äugen  mit 
einer  heftigen  Entzündung  sehr  plötzlich  befallen 
war.  Die  lebhaften  und  tiefen  Schmerzen ,  über 
welche  die  Kranke  sich  beklagte,  liefsen  mich 
befürchten ,  dafs  sich  die  Krankheit  bis  auf  dia 
Innern  Häute  fortpflanzen  möchte.  Ich  liefs  auf 
der  Stelle  die  rechte  Drosselader  öffnen  und  liefs 
das  Blut  so  lange  laufen ,    bis  der   Puls  eine  be« 

eracht* 
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Die  allgemeinen  Aderlässe ,  selbst  wenn  sie 
sehr  reichlich  sind,  reichen  aber  in  diesem  Fäl- 
len oft  eben  sowenig  zu  Erreichung  des  Zwecks 
hin  als  die  darauf  folgenden  örtlichen  mittelst 
der  Blutigel ,  beyde  tragen  oft  sehr  wenig  zur 
Verminderung  der  Chemosis  bey.  In  diesem 
Falle  mufs  man  sich  also  auf  ein  andres  Hülfs- 
mittel  gefafsc  machen ,  um  das  in  das  Zellgewe- 
be zwischen  der  Conjunctiva  und  der  vordem 
Hälfte  des  Augapfels  ausgetretene  Blut  auszu- 
leeren ,  weil  die  Conjunctiva  durch  dasselbe 
meistens  sehr  vorgetrieben  und  ausgedehnt  wird» 
Dieses  Hülfsmittel  besteht  darinn  f  die  Conjunc- 
tiva mit  einer  gekrümmten  Scheere  auf  der  Flä- 
che oder  ?n  dem  Theile,  der  bey  der  Verbin- 
dung der  Hornhaut  und  Sclerotika  hervorragt, 

zu 

trä'chtliche  Abnahme  der  Kräfte  anzeigte.  Am 
Abend  sah  ich  die  Kranke  wieder,  die  Schmerzen 
hatten  nur  auf  wenige  Augenblicke  etwas  nachge- 
lassen und/ivaren  fast  noch  eben  so  heftig  als  bey 
meinem  ersten  Besuche,  Ich  erfuhr,  dafs  die 
Kranke  den  Abend  vorher  ihr  Monatliches  gehabt 
habe  und  dafs  dies  sehr  plötzlich  unterdrückt  wor- 
den sey,  ich  setzte  acht  Blutigel  an  die  Schaam 
und  brachte  so  eine  ziemlich  grofse  Blutausleerung 
zu  wege.  Die  Reinigung  erschien  am  andern  Mor- 
gen wieder,  die  Augenentzündung  nahm  ab,  ich 
fuhr  mit  der  allgemeinen  in  diesen  Fallen  schick* 
liehen  Behandlung  fort ,  und  in  wenig  Tagen  war 
füe  Kranke  ganzlich  wieder  hergestellt, 

Live  ille* 
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zu  durchschneiden.  Vermittelst  dieses  Einschnitts 
leert  man  augenblicklich  und  zur  grofsen  Erleich- 
terung des  Kranken  alles  Blut  aus,  welches  hin- 
ter der  Conjunctiva  steckte ,    auch  werden  da- 
durch die  Gefäfse  dieser  Haut  in  etwas  ausge- 
leert, wrelche  ungeachtet  der  häufigen  Aderlässe, 
von  Blut  noch  beträchtlich  ausgedehnt  wurden. 
Der  hier  erwähnte  Einschnitt  ist  weit  vorteil- 
hafter als  die  Scarificationen  ,    welche  die  mei- 
sten Wundärzte  in  diesem  Zeitpunkte  anstellen, 
weil  diese  zur  Ausleerung  des  unter  die  Con- 
junctiva extravasirten  Bluts  nicht  hinreichend 
sind  und  die  Reitzung  und  Anschwellung  der 
Augen  eher  vermehren  als  vermindern*    Nach 
allgemeinen  und  örtlichen  Aderläfsen  mufs  der 
Wundarzt  durch  gelinde  antiphlogistische  Ab- 
führungsmittel z.  B.  Tamarindenmark,    Wein- 
steinrahm,   Magnesia  u.  s.  w.  gelinde  Auslee- 
rungen durch   den  Stuhl  zu  befördern  suchen* 
In  den  Fällen ,  wo  wirklich  gastrische  Uneinig- 
keiten  vorhanden  sind,    mufs  er  sogleich  den 
Brechweinstein   oder    für   einen    Erwachsenen 
2,wey  Scrupel  Ipecacuanha  mit  einem  Gran  Brech- 
weinstein  verschreiben;  ferner    mufs   er  dem 
Kranken  mehrere  Tage  hintereinander  in  geseil- 
ten Dosen  einen  Gran  Brechweinstein  mitzwey 
Drachmen  Weinsteinrahin  in  einem  Pfunde  Gras- 
wurzeldekokt  oder  reiner  Molken  verordnen* 

In  diesen  Fällen  rechnet  man  das  Blasenpfla- 
ster im  Nacken,  für  eins  der  besten, Mittel,  wek 

ches 
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ches  auch  allemal  angewendet  werden  kann» 
nachdem  jedoch  hinreichende  Ausleerungen  des 
Unterleibs  und  allgemeine  Aderlässe  voraus  ge* 
gangen  sind.  *)  Der  Nutzen  des  Blasenpflasters 
erstreckt  sich  nicht  auf  den  Ausflufs  einer  serö* 
sen  Flüssigkeit  an  dem  Orte ,  wo  es  aufgelegt 
wird,  sondern  aufdencoßsensuellen  Reitz,  wel- 
cher so  zu  sagen ,  den  Fortgang  der  Augenent- 
zündung hemmt,  und  die  Krankheit  auf  den 
künstlich  gereitzten  Ort  ableitet.  Man  hat  be- 
obachtet ,  dafs  der  Nacken  und  der  hinter  den 
Obren  befindliche  Theil  des  Kopfs  in  vorzüglich 
genauer  Verbindung  und  Mitleidenschaft  mit 
den  Augen  stehen.  Dieselbe  Verbindung  findet 
fast  in  demselben  Grade  zwischen  den  Zähnen 
und  dem  Augapfel ,  dem  Mittelfleische  und  der 
Urinblase ,  der  Haut  des  Unterleibs  und  den 
Eingeweiden  des  Bauchs  u*  s.  \\\  statr, 

|. 

Was  die  örtlichen  auf  die  entzündeten  Augen 
anzuwendenden  Mittel  betrifft,  so  nrnfs  sich  der 
Wundarzt  nicht  von  den  sanften  und  erweichen. 
den  Mitteln  entfernen ,  unter  welche  man  Sack* 
eben  von  Malven  in  frischer  Milch  gekocht 
oder  einen  Breyümschlag  von  Brodkrume  und 
Milch  mit  Safran  i    gekochten  Aepfejbrey  und 

äbn- 

*)  Hoffmann  medicinae  rationalis  systena,  torm 
IV.  parr.  I.  Sect.  2.  Setacea  et  vesicatoria  non  fa- 
eile  applicanda  in  plethoricis,  nisi  soluta  prius  ple- 
thora,  et  alvo  praei&rtim  in  cacochymicis,  subductg« 
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ähnliche  Mittel  zählt,  welche  man  aber  ins^ 
sammt,  alle  zwey  Stunden  erneuern  mufs.  Um 
die  ausserordentliche  brennend  Hitze,  welche 
der  Kranke  im  Auge  hat,  zu  mindern,  ist  das 
Eyweifs  oder  der  mit  Malvenwasser  abgeriebe- 
ne Qüittenschleim  mit  einer  stumpfen  Sondeins 
Auge  gebracht,  ein  sehr  vorzügliches  Mittel» 
Dann  empfiehlt  der  Wundarzt  dem  Kranken  ei- 
ne ruhige  Lage ,  den  Kopf  so  hoch  als  möglich, 
er  mufs  dabeydie  Ausdünstung  gehörig  abwar- 
ten, und  wenn  Nachts  die  Augenlieder  zusamt- 
menklehen  wollen,  so  bestreiche  man  sie  Abends 
an  den  Rändern  mit  einer  Mischung  aus  Oel 
und  Wachs ,  denn  nichts  verschlimmert  se  sehr 
die  Unbequemlichkeiten  der  Augenentzündung 
als  die  zwischen  dem  Augapfel  und  den  Augen- 
Üedern  stockenden  und  brennenden  Thränen* 

Die  entzündliche  Periode  der  heftigen  acu- 
ten Augenentzündung  weicht  gewöhnlich  die- 
sen Mitteln  am  fünften,  siebenten  oder  eilften 
Tage,  Der  Wundarzt  ist  ganz  sicher,  dafs  er 
seinen  Zweck  in  so  weit  erreicht  bat,  wennec 
bemerkt ,  dafs  das  Fieber  ganz  aufgehört  hat, 
dafs  sich  der  Kranke  weder  über  brennende 
Hitze,  noch  über  stechende  Schmerzen  im  Au- 
ge beklagt ,  wenn  die  Augenlieder  nicht  mehr 
geschwollen,  sondern  faltigt  sind,  und  wenn 
der  Kranke  überhaupt  die  Rückkehr  der  Ruhe 
und  des  Appetits  fühlt.     Ueberdera  wird  er  be* 

raer- 
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merken,  dafs  aus  beyden  Augen  eine  schleimich* 
te  Flüfsigkeit  zur  Erleichterung  des  Kranken  aus- 
fliegst* da  vorher  nur  eine  dünne,  scharfe,  se- 
röse Flüfsigkeit  ausflofs  ,  oder  da  die  Augen 
ganz  trocken  und  ohne  alle  Feuchtigkeit  war, 
dafs  der  Kranke  die  Augen  leicht,  ohne  Schmerz 
und  ohne  Abneigung  gegen  ein  mäfsiges  .Licht 
öfFnet,  dafs  endlich  die  Feuchtigkeiten  des  Au- 
ges durch  diesen  Ausflufs  nicht  getrübt  werden* 

Wenn  gleich  bei  der  Erscheinung  dieser  Zei- 
eben  das  Auge  noch  roth  und  die  Conjunctiva 
noch  angeschwollen  ist,  so  mufs  doch  der  Wund- 
arzt die  Anwendung  der  schwächenden,  und der 
erweichenden  örtlichen  Mittel  aussetzen,  und 
ihnen  (ausgenommen  indem  Falle,  wo  dieCon. 
junetiva  durchschnitten  ist,  von  dem  ich  nach* 
her  reden  werde)  adstringirende  und  stärkende 
örtliche  Mittel  substituiren.  Das  Augenwasser 
mit  Bleyzucker  in  destillirten  Wegerichwasser 
aufgelöfst  oder  sechs  Gran  Vitriol  auf  sechs  Un- 
zen destillirtem  Wasser,  einer  Unze  Quitten- 
schleim und  einige  Tropfen  Camphergeist  sind 
dann  vorzüglich  anwendbare  Mittel*  Man  tröp- 
felt sie  alle  zwey  Stunden  im  äufsern  Winkel 
des  Auges  ein,  oder  badet  da»  Auge  mittelst  ei- 
ner gläsernen  sogenannten  Augenwanne.  Man 
mufs  jedoch  darauf  Rüksicht  nehmen  ,  dafs  ge- 
wisse Subjekte,  zumal  in  der  kalten  Jahrszeit 
die  Anwendung  der  kalten  Mittel  auf  das  Auge 

nicht 
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nicht  ertragen  können.  In  diesen  Fällen  läfst  äet 
Wundarzt  das  anzuwendende  Augenwasser  vor- 
her allemal  lau  machen,  und  zwar  allmählich 
immer  weniger,  sodafs  eres  endlich,  nachdem 
die  fehlerhafte  Sensibilitaet  besänftigt  ist,  ganz 
kalt  anwenden  kann. 

Die    thebaische    Tinktur     nach    der 
Londner  Bereitungsart,    *)  von   welcher  man 
zweymal  des  Tages  oder  auch  nur  des  Abends 
einige  Tropfen  zwischen  den  Augenliedern  und 
Augapfel  mehrere  Tage  hinter  einander,  oder 
bis  zur  vollkommenen  Heilung  eintröpfelt ,  ist 
ein  sehr  wirksames  Mittel ,  in  dem  Stadium  der 
Krankheit,    wo  die  heftige  acute  Entzündung 
laach  reichlichen  Aderläfsen   und  Ausleerungen 
des  Unterleibs  in  die  zweyte  Periode ,   welche 
durch  örtliche  Schwäche  unterhalten  wird,  über- 
geht.   Gewöhnlich  beklage  sich  der  Kranke,  wäh- 
rend sich  dieses  Mittel  über  das  Auge  verbrei- 
tet, 

*)  R>  Öpii  eolati  #j 
Cinnam. 

Caryophyil.  aromat,  a*a  5$ 
Viru  albi  ineracis  lib*  p 

Äl    &     S. 

Acht  Tage  lang  digeriren  und  dann  durch  Papier 
fjliriren  zu  lassen.  Vor  dem  Abseihen  giefse  man 
zum  Schutz  gegen  die  Gährungnoch  ungefähr  den 
zwanzigsten  Theil  verdünnten  Weingeist  zu,  und 
feewahre,  das  Gaues  in  wohl  verstöpselten  Flaschen* 


239 

•+.*.  .***. .*•*»  * 

tet,  über  eine  brennende  Hitze  und  £rofse  Un- 
bequemlichkeit, welche  jedoch  schnell  vorüber- 
gehen ,  denn  arn  folgenden  Morgen  findet  man 
das  Auge  hell ,  und  in  einem  bessern  Zustande. 
Man  mufs  jedoch  noch  bemerken,  dafs  dieses 
örtliche  Mittel,  welches  im  zweyten  Stadium 
der  heftigen  acuten  Augenentzündung  so  vor- 
treffliche Dienste  leistet,  wenn  die  Augenent- 
zündung,  blofs  durch  locale  Schwäche  unter- 
halten wird,  sehr  schädlich  ist,  wenn  dasselbe 
im  ersten  Stadium  der  Entzündung  angewendet 
wird,  und  dies  ist  ein  Grund,  warum  man  sich 
desselben  niemals  bedienen  darf,  als  bis  hinläng- 
liche allgemeine  oind  örtliche  Aderlässe  voraus* 
gegangen  sind,  und  der  Unterleib  gehörig  frey- 
gemacht ist,  kurz,  bis  die  Entzündung  ganz 
aufgehört  hat*  *) 

Meine  eigne  Erfahrung  hat  mich  gelehrt,  dafs 
Moire  die  Wirksamkeit  dieses  Mittels  *  wenn 

es 
*)Öbservations  surl'ophthalmie  par  Ja- 
mes Ware  (Bibliotheque  med»  phys,  du  Nord, 
Not.  10  Man  darf  jedoch  nicht  in  allen  Fallen 
von  diesem  Augenwasser  so  schnelle  Hülfe  erwar- 
ten, denn  oft  ist  sehr  lange  Zeit  zur  Hervörbrin« 
gung  dieser  guten  Wirkung  erforderlich.  Ich  habe 
gewisse  Fälle  gesehen,  wo  der  erste  Gebrauch  de* 
thebaischen  Tinktur  auch  nicht  die  mindeste 
Wirkung  hervorbrachte.  Gewöhnlich  waren  aber 
diese  Fälle  solche ,  wo  die  Entzündung  noch  nicht 
so  lange  gedauert  hatte ,  wo  die  Augen  noch  sehr 
glänzten ,  und  das  Licht  dem  Kranken  seht  hefti« 
ge  Schmerzen  verursachte, 
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«5  unter  günstigen  Uniständen  mit  Vorsicht  an- 
gewendet wird,  durchaus  nicht  übertrieben  hat. 

Wenn  der  Wundarzt  nothgedrungen  einen 
Zirkelschnitt  in  die  Conjunctiva  gemacht  hat, 
um  das  Hindemifs  der  Heilung  der  Chemosis  zu 
heben ,  so  mufs  er  auch  sogleich  nach  dem  Ver- 
laufe der  ersten  entzündlichen  Periode  darauf 
Rücksicht  nehmen,  dafs  er  jetzt  noch  ein  Ge- 
schwür der  Hornhaut  nahe  an  der  Zusammen- 
fügung  der  Hornhaut  und  Sclerotika  zu  behan- 
dein  hat,  und  dafs  dieses  Geschwür  eine  Gegen* 
an7eige  gegen  die  Anwendung  reitzender  und 
adstringirender  Mittel  ist,  weil  diese  das  Uebel 
nur  vergröfsern  und  eine  neue  Entzündung  des 
Auges  veranlassen  würden.    Unter  solchen  Um- 
ständen mufs  man  selbst  nach  gänzlicher  Hebung 
der  Entzündung   sich  damit  begnügen  ,    ander 
Stelle  des  Einschnitts  in  der  Conjunctfva  Eyte- 
rung  zu  erregen.  Dies  geschieht  sehr  bald,  wenn 
man  das  Auge  täglich  mit  Malvendekokt  oder 
frischer  Milch  wäscht.     Diese   Eyterung   zeigt 
eich  wie  ein  scbleimichter  Ueberzug*  der  auf 
dem  ganzen  weifslichen  Zirkelschnitt  in  der  Con- 
juncuva  befindlich  ist*      Bey  der  Abnahme  des 
zweyten    Stadiums   der   Entzündung,   welches 
durch  die  locale    Schwäche   unterhalten  wird, 
vernarbt   sich  dieser   Ring  nach  und  nach  all- 
mählich, ohne  dafs  irgend  eine  Spur  des  Ein- 
schnitt.'   auf  der  Conjunctiva  zurückbleibt. 

Sobald 
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Sobald  übrigens  der  Kranke  im  Stande  ist, 
ein  mäfsig'es  Licht  ohne  Beschwerde  auszuhaJU 
ten ,  hört  der  Wundarzt  sogleich  mit  der  Anwen- 
dung aller  örtlichen  Mittel  auf  das  Auge  auf;  er 
läfst  blos  einen  schwarzen  oder  grünen  Augen- 
schirm von  Taffent-  tragen -,  um  das  plötzliche 
und  unmittelbare  Einfallen  des  Lichts  zu  verhin- 
dern, damit  der  Kranke  das  Auge  frey  öffnen 
und  schliefsen ,  und  den  Augapfel  ungehindert: 
bewegen  kann*  Die  Hausgenossen  des  Kranken 
müssen  allmählich  von  Tage  zu  Tage  stufen- 
weise mehr  Licht  in  das  Zimmer  des  Kranken 
lassen,  damit  er  sich  wieder  an  das  volle  Ta- 
geslicht gewöhnt.  Nichts  ist,  wie  die  Erfahr 
rung  zeigt,  mehr  im  Stande,  die  krankhafte 
Sensibilitaet  des  Auges  zu  erhöhen ,  und  die 
Krankheit  zu  verlängern ,  als  wenn  man  die 
Kranken  ohne  Noth  zwingt,  sich  an  einem  voll* 
kommen  dunkeln  Orte  aufzuhalten,  oder  beydö 
Äugen  Hinger  verbunden  zu  halten,  als  es  die 
Natur  der  Sache  durchaus  erfordert. 

Alles  was  ich  bis  jetzt  In  Hin  sieht  der  Be- 
handlung  der  heftigen  acuten  Augenentzündung 
gesagt  habe,  sowohl  in  der  ersten  als  in  der 
zweyten  Periode  derselben ,  wird  meiner  Mei- 
nung nach,  hinreichende  Anleitung  für  die  jun- 
gen Wundärzte  zur  richtigen  Behandlung  dieses 
Uebels  seym  Da  dieselbe  aber  noch  bisweilen 
mit  einem  andern  ungewöhnlichem  Symptome 

Q  ver« 
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verbunden  ist,  so  kann  ich  nicht  umhin  ,  hier 
noch  eine  besondere  Gattung  der  heftigen  acu* 
ten  Ophthalmie  zu  erwähnen,  welche  sich  von 
der  gewöhnlichen  dadurch  unterscheidet,  dafs 
die  Entzündung  aufserordentlich  heftig  ist,  dafs 
auch  die  Augenlieder  und  die  Conjunctiva  hef- 
tig angeschwollen  sind  ,  und  dafs  sich  bald  dar- 
auf ein  aufserordentlich  häufiger  Ausflufs  einer 
fcyterähnlichen  oder  wirklich  ey terartigen  Ma- 
terie aus  dem  Auge  einstellt.  Da  diese  Krank- 
heit meistens  nur  die  Kinder  befällt,  zumal 
bald  nach  der  Geburt  oder  sich  bey  Erwachse- 
nen unmittelbar  nach  der  Unterdrückung  eines 
venerischen  Trippers  zeigt,  ,  und  (da  sie  daher 
gleichsam  als  eine  Metastase  des  venerischen 
Giftes  auf  die  Augen  anzusehen  ist ,  so  nennt 
man  sie  im  ersten  Falle  eyterariige  Au- 
ge nent  zun  düng  der  Kinder  und  im 
zweyten  Falle  acute  tripperartige  Aü* 
genentzünduug. 

Die  erste  beobachtet  man,  wie  ich  schon 
gesagt  habe,  an  neugebohrnen  oder  doch  sehr 
jungen ,  meistens  noch  säugenden  Kindern. 
Sogleich  bey  der  ersten  Erscheinung  dieser  hef- 
tigen Krankheit  schwellen  die  Augenlieder  be- 
trächtlich an,  so  dafs  man  sie  kaum  von  einan- 
der bringen,  geschweige  denn  nach  aufsen  um- 
kehren kann ,  und  wenn,  man  dies  mit  vieler 
Mühe  bewerkstelligt,  so  findet  man  die  innere 
i  Haut 
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Haut  der  Augenlieder  in  eine  zottelichte  schwam- 
michte,   der  innern  Haut  des  Mastdarms  ähnli- 
che Haut  verwandelt,    dahingegen  sie  bey  den 
Kindern  hervortritt  und  sich  wegen  des  grofsea 
Drucks  nach  aufsen  umkehrt*     Bisweilen   keh- 
ren sich  die  Augenlieder,  wenn  das  kleine  Ifind 
schreyt,    von  selbst  um,  und  bleiben  in  dieser 
Lage,    wenn  man   sich  nicht  sogleich  bemüht, 
sie  wieder  umzukehren  und  in  ihre  natürliche 
Lage  zurückzubringen.    Nach  diesem  ersten  ent- 
zündlichen   Anfall  i     welcher   gewöhnlich    von 
sehr  kurzer  Dauer  ist,  fliefst  aus  den  Augen  die- 
ser kleinen  Kranken  eine  aüfserordentliche  Men- 
ge einer  eyterarrigen  schleimichten  Feuchtigkeit, 
welche  grufstentheils  von  den  Meibom'schefc  Drü- 
sen ausgesondert  wird ,    doch  hat  auch  die  zot- 
tichte  schwammichte  Haut  der  inriern  Fläche  der 
Augenlieder  und  selbst  die  Conjunctiva   Antheil 
an  dieser  Absonderung*     Im  Anfange  desUebels 
ist  das  Fieber  heftig ,    das  Schreyen  dauert  im- 
mer fort,   die  Kinder  schlafen  nicht  und  zittern 
am  ganzen  Körper.     Mit  allen  diesen  Sympto- 
men ist  noch  ein  heftiges  Erbrechen  oder  eid 
Ausflufs  einer  gelben  sehr  stinkenden  Materie 
jjurch  den  Stuhl  verbunden. 

Wenn  man  diesem  Ausflüsse  des  eyterarti- 
gen  Schleims  aus  den  Augenliedern  und  der  Con- 
junctiva nicht  schnell  durch  die  wirksamsten 
Mittel  entgegenzukommen   sucht,    so  verdun- 
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kelt  sich  die  Hornhaut  bald,  schwillt  an  und 
es  entsteht  ein  Staphylom*  Man  mufs  des- 
halb bey  der  ersten  Erscheinung  des  Uebels  die 
antiphlogistische  Behandlung  ins  Werk  setzen, 
Und  mit  det  Lanzerte  oder  durch  an  die  Schläfe  , 
gesetzte  Blutigel  eine  ziemliche  Menge  Blut  weg- 
nehmen, dann  und  vorzüglich  in  dem  Falle, 
wo  die  Krankheit  nach  Zurücktreibung  eines 
Kopfausschi iges' entstanden  ist,  ein  Blasenpfla- 
ster in  den  Nacken  legen,  dem  Kinde  ein  ge- 
lindes  Abführmittel  aus  Cichoriensyrup ,  Rha- 
barber und  etwas  Magnesia  reichen  lassen,  zu- 
gleich auch  der  Amme  befehlen ,  dem  Kinde  nicht 
zu  viel  Milch  oder  Brey  zu  geben,  wie  es  ge- 
wöhnlich der  Fall  ist,  man  mufs  endlich  das 
Einwickeln  der  Kinder  in  dicke  Küssen,  wel- 
ches unsre  Damen  gewöhnlich  selbst  in  der  heis- 
sesten  Jahrszeit  zu  thun  pflegen,  verbieten«. 
Lac  man  aber  Verdacht,  dafs  die  schlechte  Milch 
der  Amme  Veranlassung  zu  dieser  Krankheit  ge- 
geben hat,  oder  sie  wenigstens  befördert,  so 
nmfs  man  sie  sogleich  entfernen,  .oder  die  feh* 
lerhafte  Beschaffenheit  ihrer  Säfte  und  Verdau* 
ungswerkzeuge  zu  heben  suchen» 

Oft  findet  der  Wundarzt ,  zumal  in  den  nie- 
dem  Volksklassen,  diese  Krankheit  in  ihrem 
zweyten  Stadium,  oder  nach  dem  Verlaufe  der 
entzündlichen  Periode ,  wenn  schon  die  eyter- 
arnge  schleimichte  Flüssigkeit  ausfliefst.    Wenn 
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er  diesen  Ausflufs  sogleich  im  Anfange  bemerkt» 
so  mufs  er  aufser  den  allgemeinen  schon  ange- 
gebenen Mitteln  auf  die  entzündeten  Augenlie- 
der Kräutersäckchen  vos*  sehr  feiner  Leinwand, 
mit  erweichenden  in  Milch  gekochten  Kräutern 
und  mit  Campher  bestreut,  auflegen,  oder  durch 
ahnliche  Mittel  z.  B*  Brod  -und  Milch  mit  Sa- 
fran ,    gekochten   Aepfelbrey ,    gleichfalls    mit 
Campher  bestreut  u.  s.  w.  die   Entzündung  zu 
heben  suchen.     Sobald  der  eyterartige  Schleim 
in   reichlicher  Menge  aus  den  Augen  ausfliegst, 
(ein  Zeichen,    dafs  die  ^Krankheit  schon  in  die 
zweyte  Periode  übergegangen  ist)  mu-f-  man  zu 
örtlichen  adstringirenden    und  stärkenden    Mit- 
teln seine  Zuflucht  nehmen ,    um  den  Gefäfsen 
der  AugenMeder  und  der  Conjunaiva  ihre  erste 
Stärke  wiederzugeben  ,    die  Villosiraet   und  das 
Schwammichte  der  innern  Haut  der  Augeniieder 
wegzuschaffen,    und  endlich  die   grölstentheils 
daraus  entspringende  krankhafte  und  eyterarrik 
ge  Secretion  zu  unterdrücken.     In  dieser  Hin- 
sicht ist  das  Campherwasser  zwischen  die  Au- 
genlieder getröpfelt,    ein  sehr  nützliches   und 
wirksames  Mittel.     Dieses  Wasser  besteht  aus 
gleichen  Theilen  Römischen  Vitriol  und  Arme- 
nischen Bolus  mit  dem  vierten  Theile  Campher, 
welches  fein  pulverisirt  und  gut  mit  einander 
vermischt  wird.     Von  dieser  Mischung  nimmt 
man  eine  Unze  auf  ein  Pfund  kochendes  Wasser, 
läfst  es  dann  einige  Zeit  stehen,   damit  sich  die 
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grobem  Theile  der  Mischung  auf  den  Boden  sezr 
zen,  und  dann  seiht  man  diese  Flüssigkeit  durch. 
Man  wendet  dies  Mittel  im  Anfange  so  an,  dafs 
man  eine  Drachme  von  diesem  Campherwasser 
mit  zwey  Unzen  Aq.  plantagin.  destill,  vermischt, 
dann  vermehrt  man  aber  nach  und  nach  die  Men- 
ge des  Campherwassers.  Man  spritzt  dies  Au- 
genwasser mit  einer  kleinen  Spritze  von  Elfen- 
bein ein,  indem  man  das  Rphrchen  derselben 
mit  vieler  Vorsicht  zwischen  die  Augenlieder 
am  äufsern  Winkel  des  Auges  bringt.  In  den 
gewöhnlichen  nicht  überaus  heftigen  Fällen  ge- 
schieht diese  Einspritzung  taglich  zwey  oder 
dreymal,  bey  sehr  heftigen  und  ge£h  rlichenKran- 
ken  aber  weit  öfter ,  so  oft  es  nur  immer  möglich 
isf#  Man  legt  dann  auf  die  Augenlieder  eine 
Mischung  aus  Alaun  und  Ey  weifs ,  und  man 
verhindert  die  Zusammenklebung  der  Knorpel 
durch  das  Bestreichen  der  Ränder  des  Augenlie? 
$es  mit  Qel  und  Wachs. 

Bey  dieser  Behandlung  sieht  man  den  schlei- 
michten  Ausflufs,  welchen  man  aus  den  Augen 
fliefsen  sah,  gewöhnlich  innerhalb  zwey  Wo- 
chen verschwinden,  die  Geschwulst  der  Augen- 
lieder verschwindet ,  und  der  Wundarzt  kann 
den  Zustand  des  Augapfels  und  der  Hornhaut 
alsdann  genau  untersuchen.  Wenn  diese  noch 
ein  wenig  verdunkelt  ist ,  so  ist  das  schicklich- 
ste und  wirksamste  Mittel   zur  Hebung  dieses 
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JJebels  die  thebaische  Tink tu  r  Pharma- 
cop.  Londinens*  und  wenn  man  diese  nicht  zur 
Hand  hat ,   die  J  a  n  i  n'sche  Augensalbe. 

Die  heftige  acute  tripperartige  Ent- 
zündung hat  viel  Aehnlichkeit  mit  der  eyterar. 
tfgen  Augenentzündung  der  Kinder,  in  Hinsicht 
auf  die  Heftigkeit  4er  Entzündung ,  auf  den 
reichlichen  Ausflufs  der  schleimichten  Feuchigkeit 
aus  den  Augen ,  welcher  bald  auf  die  Entzün- 
dung folgt ,  und  in  Ansehung  der  schnellen  Nei- 
gung dieser  Krankheit  zur  gänzlichen  Zerstö- 
rung des  Auges;  in  Ansehung  der  veranlassen- 
den Ursache  sind  aber  beyde  sehr  von  einander 
Verschieden» 

Diese  Entzündung  entsteht  auf  zwiefache 
Weise:  i)  ist  sie  entweder  eine  Folge  der  plötz- 
lichen Unterdrückung  des  venerischen  Trippers, 
obgleich  jedoch  nicht  pach  jedem  unterdrückten 
Tripper  eine  Augenentzündung  entsteht,  oder 
sie  entsteht  2  )  durch  unvorsichtige  Mittheilung 
des  Trippefausflusses  von  den  Geschlechtstei- 
len an  die  Augen. 

Bey  der  plötzlichen  Verschwindung  des  Trip- 
pers ( welches  gewöhnlich  bey  zu  starker  Be- 
wegung des  Körpers,  beim  Misbrauche  geistiger 
Getränke,  bey  der  langdauernden  Einwirkung 
eines  beträchtlichen  Grades  von  Kälte  eine  lange 
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Zeit  hindurch  auf  dem  Körper,  durch  scharfe 
und  reitzende  Einspritzungen  in  die  Harnröhre 
und  andre  ähnliche  Umstände  geschieht  )  be* 
merkt  man  eine  Augenentzündung  mit  einer  star- 
ken Anschwellung  der  Conjunctiva,  welche 
inehr  als  die  Augenlieder  leidet,  dann  zeigt  sich 
bey  einigen  ein  reichlicher  und  fortdauernder 
Ausflufs  der  Augen ,  die  ausfliefsende  Feuch- 
tigkeit hat  eine  gelbgrüne  dem  Tripperstoffe 
ähnliche  Farbe ,  das  Fieber  ist  heftig ,  es  ist 
Schlaflosigkeit, brennende  Hitze,  heftiger  Schmerz 
der  Augen  und  des  Kopfes  und  beträchtliche 
Lichtscheu  vorhanden  ,  und  in  diesen  Fällen 
zergt  sich  oft  in  der  vordem  Kammer  der  wäs- 
serichten  Feuchtigkeit  ein  Ansatz  zu  einem  Ey- 
terauge.  Im  zweyten  Falle  existirt  dieselbe 
Krankheit,  wenn  der  Kranke  aus  Unvorsich- 
tigkeit durch  infizirte  Leinwand  oder  durch  den 
Finger  den  Tripperstoff  ans  Auge  bringt ,  und 
das  Miasma  gleichsam  einimpft,  jedoch  mit  dem 
Unterschiede,  dafs  in  diesem  Falle  die  angege- 
benen Symptome  nicht  so  heftig  sind,  auch  ist  die 
Entzündung  viel  schwächer  als  im  ersten  Falle; 

5ey  weitem  die  gröfste  Anzahl  der  Wund- 
arzte glauben  ,  dafs  im  ersten  Falle  eine  wirk- 
liche Metastase  der  Trippermaterie  von  der  Harn- 
töhre  auf  das  Auge  statt  findet,  andre  sind  aber 
nicht  mit  dieser  Theorie  zufrieden  und  haben, 
jvie  ich  glaube ,  gute  Gründe  dagegen.  Wirk- 
lich 
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lieh  ist  diese  eyterartige  Augenentzündung  nu* 
selten  eine  unmittelbare  Folge  des  zurückgetrie- 
ben Tripperausilusses,  wie  dies  deutlich  er- 
hellt, wenn  man  die  seltnen  Fälle  dieser  Art 
gegen  die  grofse  Anzahl  der  zurückgetriebenen 
und  versropften  Tripper  bäh.  Ferner  hat  man 
auch  niemals  die  voilkommne  Lustseuche  auf  ei- 
ne solche  merastatische  tripperartige  Augenent- 
zündung folgen  sehen*).  Drittens* droht  die 
eingeimpfte  tripperartige  Augenentzündung  un- 
ter diesen  Umständen,  wo  es  keinem  Zweifel 
mehr  unterworfen  ist,  dafs  das  venerische  Gift 
die  unmittelbare  Ursache  der  Augenkrankheit 
ist,  nie  eine  so  schnelle  Zerstörung  des  Gesichts- 
organs ,  wie  dies  bey  der  Trippermetastase  der 
Fall  ist.  Vielleicht  sind  diejenigen  der  Wahr- 
heit näher,  weiche  diese  Erscheinung  mehr  für 
eine  consensuelle  Verbindung  des.  Auges  mit  der 
Harnröhre,  als  für  eine  wirkliche  Or tsver än,- 
derung  des  Ausflusses  halten,  da  die  innere 
Haut  der  Harnröhre ,  der  Augenlieder,  der  Keh- 
le und  des  Mastdarms  Fortsetzungen  der  äufsern 
Haut  sind*  Dals  sich  diese  Wirkung  nicht  in 
allen  Fällen  des  unterdrückten  Trippers  zeigt, 
ist  dann  aus  der  Verschiedenheit  der  consensu- 
fllen  gensibilitaet  zu  erklären* 

Doch 

*  )  Bell  machte  die  nämliche  Bemerkung,    On  gas 
norrhea  virul*  Tom*  I,  Chap,  I* 
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Doch  dem  sey  wie  ihm  wolle ,  so  ist  bey 
fler  Erscheinung  dieser  heftigen  acuten  Augen- 
entzjündung,  die  erste  zu  beobachtende  Heilan- 
zeige die  schnellste  Verminderung  der  Augen- 
entzündung, um  den  Verlust  des  Auges  und  die 
Verdunkelung  der  Hornhaut  zu  verhindern.  Fer- 
ner mufs  man,  wie  ich  schon  oben  gesagt  habe, 
reichliche  Aderläfse  verordnen,  sowphl  allgemei- 
ne als  örtliche  durch  Blutigel ,  man  mufs  das 
Blut  ziemlich  lange  fliefsen  lafsen  und  im  Falle 
der  Chemosis  die  Conjunctiva  einschneiden  *) 
man  mufs  den  Gebrauch  gelind  erschlaffender 
Mittel  und  beruhigender  Getränke  nicht  vernach- 
lässigen ,  Emulsionen  von  arabischen  Gummi 
trinken ,  ganze  lauwarme  Bäder  ,  oder  wenig- 
stens Fufsbäder  nehmen  und  ein  Blasenpflaster 
in  den  Nacken  legen  lasssn.  Der  Wundarzt  mufs 
iiberdem  dafür  sorgen,  dafs  zwey  bis  dreymal 
täglich  das  Malvenwasser  mit  einer  kleinen  el- 

fm- 

P)  Einige  behaupten ,  dafs  in  diesem  besondern  FaJ. 
'  Je  die  Scarificationen  der  Hornhaut  mehr  Schaden 
als  Nutzen  thun.  Dies  kann  wohl  von  den  Scari- 
ficationen gelten ,  was  aber  den  Zirkelschnitt  in 
£ie  Conjunctiva  betrifft,  so  kann  ich  versichern, 
dafs  er  bey  dieser  Augenentzündung  eben  so  vorteil- 
haft ist,  als  in  den  oben  angegebenen  Fällen»  Ei- 
nige behaupten  sogar,  man  solle  ihn  durchaus 
niemals  unternehmen ,  aufser  wenn  der  höchste 
Grad  der  Entzündung  schon  durch  allgemeine  und 
örtliche  erweichende  und  antiphlogistische  Mittel 
beseitigt  ist. 
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fenbeinernen  Spritze  zwischen  die  Augenlieder 
eingespritzt  werde,  um  die  Theile  stets  rein  zu 
erhalten  ,  er  mufs  ferner  das  Auge  mit  frischem 
Ey  weifs  oder  Qujttenschleim  in  Malvenwasser 
aufgelöfst,  mittelst  einer  stumfen  Sonde  bestrei- 
chen, um  die  heftig  brennende  Hitze,  worüber 
der  Kranke  klagt,  zu  heben ;  Abends  überzieht 
er  endlich  die  Ränder  der  Augenlieder  mit  der 
Salbe  aus  Oel  und  Wachs.  Der  Wundarzt  läfst 
überdem  dem  Kranken  noch  einen  grofsen  Brey- 
Umschlag  von  Brod  und  Milch  mit  Safran  ans 
Mittelfleisch  legen,  denselben  alle  zwey  Stun- 
den erneuern  unci  mehreremale  des  Tages,  lau- 
warmes Oel  in  die  Harnröhre  einspritzen ,  und 
nach  und  nach  führt  er  blofs  eine  Kerze  in  die 
Harnröhre,  um  den  Äusflufs  wieder  zu  erregen, 
und  gehörig  in  Stand  zu  setzen* 

Dafs  das  inflammatorische  Stadium  der  Ent- 
2Ündung  gänzlich  vorüber  ist  t  erkennt  man  an 
d^m  Verschwinden  des  Fiebers,  an  der  Vermin- 
derung der  brennenden  Hitze  und  bes  heftigen 
Schmerzes  in  den  Augen,  auch  nimmt  die  Ge- 
schwulst der  Augenlieder  beträchtlich  ab.  Ist 
noch  eine  Anschwellung  und  Anhäufung  der 
Conjunctiva  yorhanden ,  wie  dies  vorher  der 
Fall  war,  und  fliefst  auch  die  eyterartige  schlei- 
michte  Flüssigkeit  aus  den  Augen,  so  mufs  man 
die  erweichenden  topischen  Mittel  sogleich  bey 
•Seite  setzen,  und  ein  Augenwasser  aus  ein  Gran 
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Sublimat  in  10  Unzen  Aq.  plantagin*  destilh  auf- 
gelöfst  anwenden,  welches  man  zwey  bis  drey- 
jfcal  des  Tags  zwischen  die  Augenlieder  bringen 
läfst,    und  wenn  das  Mittel  zu  sehr  reitzt,  so 
verdünnt  man   es  mit   Quittenschleim*    Es  ist 
Wohl  zu  merken,    dafs  alles  dies  nur  in   den 
Fällen  geschieht,  wo  der  Einschnitt  in  die  Con. 
junctiva  nicht  nothwendig  war,  weil  man,  wenn 
diese  Operation  gemacht  worden  ist,  sich  durch- 
aus in  der  zweyten  Periode /  dieser  Augenent- 
zündung  so  wie  in  allen  andern  Gattungen,  der 
örtlichen,   reitzend  adstringirenden  Mittel  ent- 
halten  mufs,   oder  sie  wenigstens  nur  in  sehr 
geschwächtem  Grade  anwenden  darf.    TJebrigens 
gilt  diese  Behandlung  auch  von  der  tripperarti- 
gen  Augenentzündung,  welche  eingeimpft  wor- 
den ist;  nur  mit  dem  Unterschiede,  dafs  es  bey 
dieser  letzten  nicht  durchaus  nöthig  ist,   durch 
schikliche  Mittel  den  Aüsftüfs  des  Trippers  zu 
erregen,  dafs  überdem  bey  dieser  die  örtlichen 
adstringirenden  Mittel  in  fester  Form  viel  wirk- 
samer sind,  als  in  flüssiger,    und  dafs  man  da- 
her liebeF  die  gewöhnliche  Mercurialsalbe,  oder 
inden  Fallen,  wo  diese  nicht  gleich  zugegen  ist, 
die  Jan  in*  sehe  Augeasalbe  anwendet* 

Bis  jetzt  habe  ich  von  den  beyden  Perioden 
der  acuten  gut  -  und  bösartigen  Entzündung,  und 
der  für  jede  derselben  pafsende  Heilmethode 
gesprochen.    Die  zweyte  Periode  der  hitzigen 
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heftigen  Entzündung  der  Augen,  welche  durch 
die  Schwäche  der  Gefäfse  der  Cojunctiva  unter- 
halten wird  und  fortdauert,  weicht  meistens* 
und  gewifs  in  den  bey  weiten  zahlreichsten  Fäl- 
len, dem  Gebrauche  der  topischen  adstringiren- 
den  und  stärkenden  Mittel*  Man  findet  jedoch 
in  der  Praxis  auch  ungünstige  Complicarionen, 
welche  das  zweyte  Stadium  dieser  heftigen  und 
bösartigen  Augenentzündung  so  sehr  verlängern, 
dafs  sie  im  eigentlichsten  Sinne  chronisch 
wird ,  und  eine  langsame  Zerstörung  des  Ge* 
öichtorgans  befürchten  läfst^ 

Diese  ungünstige  Zusammenkunft  von  Zu- 
fällen hängt  meistens  von  drey  Hauptquellenabs 
es  ist  entweder  Vermehrung  der  Sensibilität 
und  Irritabilitaet  des  Auges  nach  'lern  acuten 
Stadium  der  Augenertzündung zurückgeblieben, 
oder  es  ist  ein  anderer  Fehler  des  Auges  da, 
dessen  Folge  die  Augenentzündung  ist,  öder  end- 
lich ist  es  eine  besondere  in  der  Constitution  des 
Kranken  begründete  fehlerhafte  Beschaffenheit. 

Wenn  die  krankhaft  erhöhte  Sensibilitäetded 
Gesichtorgans  des  Kranken  die  Ursache  ist,  wel- 
che im  Auge  die  chronische  Augenentzündung 
unterhält,  so  bemerkt  man,  dafs  der  Flufs  nicht 
alleki  den  topisch  adstringirenden  und  stärken- 
den Mitteln  widersteht,  welche  in  den  Fällen 
der  Augenentzündung,    welche  aus  Schwäche 

der 
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der  GefäTse  der  Conjunctivae  und  der  Augenlie- 
der entsteht,  so  schnelle  Hülfe  leisten,  sondern 
auch  dafs  während  des  Gebrauchs  dieser  Mittel 
ja  sogar  bey   dem  blofsen  kalten  Wasser,  das 
Uebel   die  Oberhand  behalt*     Der  Kranke  hat 
stets  ein  Gefühl  von  Schwere  und  eine  grofse 
Schwierigkeit  bei  der  Aufhebung  des  obern  Au- 
genliedes, die  Conjunctiva  ist  beständig  gelblich, 
i     1  sie   ist  wie  mit  Blut  bedeckt,    wTenn  der 
Kranke  sich  der  feuchten  und  kalten  Luft,  oder 
effrem    ungewöhnlich   hellerri    Lichte   aussetzt* 
oder  wenn  er  die  Augen  mit  Schreiben  und  Le- 
sen bey  Lichte  sehr  anstrengt.     Wenn  man  da- 
zu noch  hinzufügt,  dafs  der  Kranke  schlank  ge- 
baut ist ,  und  einen  reitzbareii  Körper  hat,  dafs 
er  öfters  an  halbseitigem  Kopfwehe,  schlafloser! 
Nächteil,-    Com7ülsiorien,    krampfhaften    Span- 
nungen in  der  Unter'bäuchgegend ,  Flatulenz  u# 
s4  w.  leidet ,    so  ist  es  erwiesen  ,    dafs  die  chro- 
nische   Augenentzündung    nicht    allein    durch 
krankhafte  Vermehrung  der  Sensibilität  im  Au- 
ge ,  sondern  durch  allgemeine  Nervenschwäche 
des  ganzen  Körpers,  an  welcher  die  Augen  An* 
theil  nehmen ,  unterhalten  wrird^ 

Was  die  Fehler  des  Auges  betrifft ,  von  de- 
nen die  Augenentzündung  eine  Folge  seyn  kann, 
so  rechnet  man  aufser  der  Gegenwart  eines 
fremden  Körpers,  welcher  ohne  Willen  des 
Wundarztes  zwischen  die  Augenlieder  eingedrun-  , 
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gen  seyn  kann,  noch  die  Umkehrung  einer  ode* 
mehrerer  Haare  der  Augenlieder  nach  innen  ge- 
gen den  Augapfel  oder  dieThränendrüse  zu,  ei- 
ne kleine  Anhäufung  seröser  Feuchtigkeit  in  ei- 
nem Punkte  der  Hornhaut,  ein  kleines  Geschwür 
an  diesem  Theile  des  Auges ,  ein  Vorfall  eines 
TheiK  der  Regenbogenhaut,  den  geschwürigen 
Flfcchtenausschlag  der  Ränder  der  Augenlieder 
und  den  Grind  derselben*  die  zu  starke  Abson- 
derung der  Meib  o  m  'sehen  Drüsen,  und  die 
krankhafte  Vergröfserurig  der  Hornhaut  und  des 
ganzen  Augapfels  als  veranlassende  Ursachen 
dahin. 

Was  endlich  die  Fehler  der  Constitution  im 
Allgemeinen  anbetrifft,  so  wird  die  Heilung  der 
zweyten  Periode  der  Augenentzündung  gewöhn- 
lich durch  allgemeine  Anlage  zu  Scropheln  oder 
durch  hartnäckige1  Blattermetastasen  aufs  Au- 
ge oder  durch  veraltetes  venerisches  Gift  ver- 
hindert oder  verzögert.  Die  Zeichen  dieser  ver- 
schiedenen Anlagen  sind  tu  bekannt,  dafs  ef 
unnütz  seyn  würde,   sie  hier  zu  wiederhohleriw 

Jedoch  in  den  Fällen  der  chronischen  Äd- 
genontzündung,  welche  durch  eine  allgemei- 
ne oder  zum  Theil  erhöhte  Sensibilitaet  unter- 
halten wird,  ist  es  vorzüglich  sehr  nöfhig,  die 
China  innerlich  mit  Valeriana  zu  verordnen, 
thierische   leicht    verdauliche    Nahrungsmittelt 

und 
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una  gute  kräftige  Fleischbrühen  nehmen  zu  las- 
sen.  Dabeyistessehrzweckmäfsig,  kalte  Tauch- 
bäder >,  Weiii  in  mäfsigen  Gäben,  *)  gelinde  Be- 
wegung zu  gebrauchen .  und  an  einem  gesun- 
den und  freyen  Orte  zu  wohnen* 

Als  topisches  Mittel  sind  die  beruhigend  und 
stärkend  wirkenden  Mittel  vorzüglich  nützlich 
und  zweckmässig ,  und  unter  diesen  verdienen 
die  geistigen  aromatischen  Dämpfö 
bey  weitem  den  Vorzug*  Man  nimmt  ein  Ge- 
fafs,  welches  drey  Unzen  Wasser  einhält,  und 
giefst  in  dasselbe  zwey  Unzen  kochendes  Was- 
ser, zu  welchen  man  zwey  Drachmen  fiüch- 

ti- 
li^ Hippocrates  schreibt:  Oculorum dolores meri 
potio  autbalneum,  aut  fomentum ,  aut  veriae  Se- 
ctio, aut  medicamenrum  purgans  exhibnum  sobit» 
Aphorism.  31.  Sect  VI,  Aphor.  46"  Sect.  Vlft  Cel- 
sus  hat  uns  in  folgenden  Worten  den  Sinn  die- 
ses aphoristischen  Ausspruchs  entdeckt:  Solet 
enim  evenire  nonnunquam,  sive:  temprjsratum  vitiö 
sive  corporis,  ut  pluribus  d»ebus  ireque  dolor,  ne- 
que  inflammatio ,  et  min'mae  pituitae  cursus  fini- 
ätur.  Quod  übi  incidit,  jarn  ipsa  vetustate  res  nia- 
tura  est,  ab  iis  eisdem  auxiltum  petendum  est,  id 
est  balneo  aut  vino.  Haee  enim  ut  in  recenribus 
malis  aliena  sunt,  quia  comitare  ea  possunt,  etac- 
cendere:  Sic  in  veteribus,  quae  nulhs  aliis  auxi« 
liis  cesserunt ,  admodum  efficacia  esse  consuew 
*unt  Lib,  V«  Cap,  Yh  art,  octavo* 
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tigen, aromatischen  Spiritus*)  hinzu«* 
giefst,  dann  wickelt  man  dieses  kleine  Gefäfs 
in  Leinewand,  führe  die  aufsteigenden  Dämpfe 
durch  einen  kleinen  Trichter  ans  Auge,  oder 
hält  auch  blös  das  Gefäfs ,  wenn  es  eine  enge 
Mündung  hat,  daran.  Man  wiederhohlt  dies  den 
Tagdrey  bis  viermal»  jedesmal  eine  halbe  Stun- 
de lang,  und  überdem  reibt  man  die  Augenlie- 
der gelinde  mit  eben  diesem  flüchtigen  aro- 
matischen Spiritus. 

Schwache  Personen  müssen  sich  sehr  in  Acht 
nehmen,  während  und,  nach  der  Behandlung 
ihre  Augen  nicht  zu  sehr  anzustrengen  ,  sobald 
sie  in  denselben  die  geringste  Spannung  oder 
Hitze  fühlen.  Beym  Lesen  oder  Schreiben  müs- 
sen sie  sich  so  setzen ,  dafs  sie  stets  denselben 
Grad  von  Helligkeit  haben  ,  weil  sowohl  ein  zu 
schwaches  als  zu  starkes  Licht  schadet.  Fängt 
der  Kranke  einmal  an  eine  Brille-zu  gebrauchen» 
so  mufs  er  sich  derselben  auch  jedesmal  beym 

Le- 

*-3  Bt  Essentiae   limoniun» 

Olei  nucis  moschat.  essential.  a*a  5jj 
Ol.    xaryophyll.    arom.    essent.  3p 
Spir.  Sal.  Ammoniac.  dulc*  libr,  duaf, 
Destilla  igne  lenissimo» 
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Lesen ,  Schreiben  oder  der  Beobachtung  kleiner 
Gegenstände  bedienen* 

So  oft  die  chronische  Augenentzündung  Fol. 
ge  eines  andern  Augenfehlers  ist ,  ist  es  klar, 
dafs  die  Heilmethode  auf  die  Hebung  der  Haupt- 
krankheit gerichtet  seyn  mufs.Zum  Theil  habe  ich 
von  diesen  schon  in  den  vorigen  Kapiteln  Erwähr 
nunggethan,  und  werde  es  auch  in  den  folgen- 
den thun*  Ich  füge  hier  nur  hinzu,  dafs  Be- 
obachtung und  Erfahrung  mich  auch  über  die 
Behandlung  der  chronischen  Augenentzündung, 
welche  von  häufigen  Fehlern  des  Systems  im 
Allgemeinen  entstehen  und  dadurch  unterhalten 
werden,    ein  gleiches  gelehrt  haben. 

Eine  Thatfache,  welche  wegen  ihrer  Allge- 
meinheit die  Aufmerksamkeit  der  Praktiker  in 
dieser  Hinsicht  verdient,  ist,  dafs  jede  chronische 
scophulöse  blatterartige,  frieselartige,  flechten- 
artige und  venerische  Augenentzündung  mehr 
ihren  Sitz  auf  der  innern  Fläche  der  Augenlie. 
der,  und  zwar  besonders  an  den  Rändern  der- 
selben und  den  Meibom'schen  Drüsen  als  in  der 
Conjunctiva  hat|,  welche  die  vordere  Fläche  des 
Augapfels  bedeckt,  dahingegen,  im  Gegentheile 
die  acute  Augenentzündung ,  die  veranlassen- 
de Ursache  derselben  mag  seyn,  welche  sie  will, 
immer  mehr  den  Augapfel  und  die  denselben 
bedeckende  Conjunctiva  befällt. 

Da- 
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Da  die  Aerzte  bis  jezt  noch  kein  specific 
sches  Mittel  gegen  die  Scrophelkrankheit  ge- 
funden haben,  so  ist  die  Heilmethode  der  aus 
diesem  Uebel  entspringenden  Augenentzündun- 
gen  sehr  beschränkt,  und  reduzirt  sich  mehr 
auf  die  Bestimmung  der  dies  Uebel  vergröfsern- 
den  Schädlichkeiten,  als  auf  die  Bestimmung 
der  radicalen  Heilung  derselben.  Alles  was  den 
Kranken  schwächt ,  schadet  mehr  und  vermehrt 
noch  die  chronische  scrophulöse  Augenentzün- 
dung; 2..  B.  Aderlässe,  zu  häufige  und  salzigte 
oder  die  sogenannten  antiphlogistischen  Arz- 
neymittel,  schwerverdauliche  Nahrungsmittel, 
zu  gesalzenes,  geräuchertes  und  fettes  Fleisch  ; 
unreife  Pflanzennahrung  und  saure  Früchte,  fer- 
ner zu  vieles  Studieren  und  eine  sitzende  Le- 
bensart, eine  feuchte  und  ungesunde  Wohnung 
in  morastigen  Gegenden,  und  häufige  Abwech- 
selungen von  Wärme  und  Kälte*  Man  vers 
mindert  im  Gegentheile  die  Heftigkeit  dieser 
Cacochymie  und  schwächt  zugleich  die  Wir- 
kung derselben  auf  die  Augen,  wenn  man  eine 
Zeitlang  reinigende  Mittel  anwendet,  (vorzüg- 
lich Rhabarber  und  den  tartarischen  Weinstein, 
in  getheilten  Dosen  mit  gelinden  Brechmitteln) 
und  wenn  der  Zustand  der  Augen  nicht  wirk- 
lich entzündlich  und  sehr  gereizt  ist,  so  gebrau- 
che man  innerlich  tonische  Mittel  z.  B.  die 
China  im  Pulver,  im  Dekokt  oder  in  einem  kaL 
ten  Aufgusse  oder  man  sezt  zu  eben  dieser  Ab. 

R  2  ko- 
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kochung  die  flüchtige  Guajaktinktu r *) 
hinzu,  auch  kann  man  die  aus  China,  und  dem 
Guajakgummi  bereitete  Latwerge  anwenden,  **  ) 
der  Spiesglanzmohr ,  zuerst  *  Gran,  dann 
zwey,drey,  vier  bis  zuleztso  Gran  kann  50  Tage 
und  länger  hinter  einander  mit  Nutzen  ange- 
wendet werden,  so  wie  auch  Kalchwasser  mit 
Hühnerbrühe,  täglich  drey  Unzen  zuerst  Mor- 
gens nüchtern  und  zulezt  Morgens  und  Abends 
einige  Monate  lang  zu  nehmen,  ferner  eine  gute 
Diät,  so  wie  ich  sie  schon  oben  angegeben  habe, 
sind  gewifs  die  wirksamsten  Mittel.  Kalte  See- 
bäder während  des  Sommers,  sind,  so  wie  die 
Reibungen  des  Körpers  mit  Flanell ,  während 
dieser  Krankheit  überaus  nützlich.  ■ 


Die 


*)  R2  Eecoct,  co*t.  peruv,  %{% 
Aq.   meliss*  3; 

In  drey  Theile  getheilt,  früh,  Mittagsund  Abends* 
jedesmal  einen  Theil,  Man  kann  auch  jedesmal 
für  ein  Kind  von  10  Jahren  flüchtige  Guajaktiuk- 
tur  zu  4  bis  5  Troffen  hinzusetzen, 

**)  w   Chin.  chin.  %& 

Cinnab.  antimon.     ?j 
Gummi  Guajac»  5fi 

Syr.  cort.  aurantior.  q*  s,  ut  fiat  Electuar, 
D.  S, 
Für  ein  Kind  von  ro  Jahren  täglich  dreymal  einen 
halben  Theelötfel  voll. 
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Die  scrophulöse  Augenentzündung  verschlim- 
mert sich  auf  den  Gebrai^ch  äufserlicher  erwei- 
chender und  erschlaffender  Mittel,   und  beym 
Aufenthalte  des  Kranken  an  einem  dunkeln  und 
vollkommen  verschlossenen  Orte,     Gelind  ad- 
stringirende  Mittel  verschaffen  im   Gegentheile 
Linderung ,    so  wie  z.  B.  Bähungen  von  Bilsen- 
kraut und  Malven  in  Milch  gekocht  mit  einigen 
Tropfen  Aq*    vegetomineralis  Goulardi,   ferner 
die   thebaische   Tinktur  Pharm.    Lond.  Salben 
ausTutia,   Armenischen  Bolus  und   Aloe,   wel- 
che jedoch  nicht  zu   reitzend  werden  müssen. 
Auch  mufs  man  die  Augen  des  Kranken  gänz- 
lich von  allen  Bandagen  befreyen   und  nur  ei- 
nen grünen  Taffentschirm  tragen,  man  mufs  den 
Kranken  allmählich  an  ein  mäfsiges  Licht  ge- 
wöhnen, und  auch  dem  Körper  die  nöthige  Bewe- 
gung verschaffen,  So  bekämpft  man  diese  Krank- 
heit   ungeachtet  des  Mangels  der   speeifischen 
Mittel,  oder  man  macht  dieselbe  doch  wenig- 
stens erträglich. 

Ich  könnte  hier  eine  Menge  von  Krankenge, 
schichten  von  solchen  Kranken  erzählen,  welche 
mehrere  Monate  lang  in  dunkeln  Zimmern  ver- 
schlossen gehalten  waren,  und  die  als  unheilbar 
verlassen  wurden*  deren  Schicksal  durch  die  ange- 
gebenen Vorschriften  und  Heilmittel  beträcht- 
lich erleichtert  worden  war,  Vorzüglich  gelang 
es  mir  aber  dadurch  ihnen  zu  helfen,  dafs  ich 

sie 
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sie  aus  dem  dunkeln  Aufenthalte  entfernte  und 
sie  das  volle  Tageslicht  geniefsen  liefs.  In  die- 
ser Hinsicht  ist  der  Umstand  sehr  merkwürdig, 
dafs  die  scrophulöse  Anlage  sehr  oft  bey  Kin- 
dern von  selbst  verschwindet ,  wenn  sie  das 
mannbare  Alter  erreichen,  und  der  ganze  Kör- 
per sich  gehörig  entwickelt*  Wenn  dieser  glück- 
liche Umstand  sich  auch  bey  Kranken  zeigt> 
die  an  einer  chronischen  Ophthalmie  leiden,  so 
bemerkt  man,  wie  ich  dies  gleichfalls  selbst  oft 
beobachtet  habe,  dafs  diese  Krankheit  nebst  der 
allgemeinen  Diathesis  in  diesem  Zeiträume  oft 
von  selbst  verschwindet* 

Die  chronische  Perlode  der  acuten  durch 
Blattermetastase  aufs  Auge  veranlafsten  Augen- 
entzündung ist  nicht  weniger  hartnäckig  als  die 
chronische  scrophulöse  Augenentzündung,  und 
ich  will  deshalb  noch  einiges  von  derjenigen 
Entzündung  der  Augen  beybringen,  welche  oft 
bey  den  Kinderblattern  selbst  einige  Wochen 
nach  dem  Abfallen  der  Krusten  entstehen.  Das 
acute  Stadium  dieser  Entzündung  ist  wirklich 
heftig,  und  selbst  bey  der  Anwendung  der  besten 
und  wirksamsten  antiphlogistischen  sowohl  in- 
nerlich als  äufserlichen  Mittel  wird  dieselbe 
hartnäckig,  und  widersteht  den  adstringirenden 
und  corroborirenden  Mitteln. 

Das  Haarseil  mehrere  Monate  lang  im  Na. 
cken  offen  erhalten,   ist  eins  der   wirksamsten 

Mit- 
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Mittel  gegen  diese  Krankheit  *)  dann  leert  man 
den  Magen  und  Darmkanal  durch  das  auflö- 
sende Pulver  **)  aus,  und  ich  habe  es  sehr 
vorteilhaft  gefunden,  wenn  man  dem  Kranken 
täglich  früh  und  Abends  eine  Pille  aus  einem 
Gran  rothen  Praecipitat,  einem  Gran  Goldschwe- 
fel und  vier  Gran  Schierlingspulver  nehmen 
läfst*  Diese  Gabe  ist  für  ein  Kind  von  10  Jah- 
ren. Ist  die  Sensibilität  entweder  allgemein 
oder  örtlich  sehr  erhöht,  so  gebe  man  eine  Mi- 
schung von  drey  Drachmen  Huxhamschen 
Spiesglanzwein  und  einer  halbere  Drachme  the- 
baischer  Tinktur  früh  tuid  Abends  jedesmal  zu 
5  —  6  Tropfen  in  einem  zweckmäfsigen  Ve- 
hikel, und  wende  äufserliqh  die  aromatischen 
geistigen  Räucherungen  an,  welche  ich  oben 
angegeben  habe*  Verschwindet  dann  diese  ort. 
lieh  erhöhte  Sensibilität  oder  ist  sie  gar  nicht 
zugegen,  so  ist  es  hinreichend,  das  Auge  häufig 
tnit  Aq,  plantagin,  destill,  mit  etwas  Bleyefsig 
und  Camphergeist  vermischt  zu  baden.  Man 
kann  sich  auch  des  weifsen  Weins  bedienen,  in 

wel- 

*}  Fabric.  de  Hilden  centaur.  I,  Obs,  41,  ex  II.  III, 
Journal  de  medecin.  de  Paris,     Fevrier  1789* 

1  fy   Cremor.  tart.  pulverisat.  §f$ 
Tartar.  emet.  g*j 
Misce  et  divide  in  sex  partes  aequales. 
Für  ein  Kind  von  10  Jahren   ist  ein  Theil  Mor* 
gens,  der  andre  Abends  genommen  hinlänglich. 
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welchen  man  ein  wenig  Zucker  aufiöfst,  ferner 
die  thebaische  Tinktur  Pharmacop*  Londin,xdie 
Janin'sche  Augensalbe  und  anderer  ähnli- 
chen Mittel,  und  beobachte  bey  der  Anwendung 
eines  jeden  die  oben  angegebenen  Vorschriften» 
welche  darjnn  bestehen,  das  Auge  nicht  zu  ver- 
binden, und  den  Kranken  nicht  zu  lange  an  ei- 
nen dunkeln  Ort  zu  verbannen*  Bey  den  chro- 
nischen Augenentzündungen,  welche  nach  den 
Röthein  entstehen,  ist  die  Behandlung  ganz-  dje^ 
Selbe. 

Die  chronische  vemnsche  Augenentzündung 
Ist 9  so  zu  sagen,  eigentlich  nur  ein  Symptom 
der  allgemeinen  Lustseuche.  \  Diese  Augenent- 
zündung hat  das  eigene,  dafssie  nicht  von  deut- 
lichen Entzündungssymptomen  begleitet  ist,  sie 
schleicht  sich  langsam  und  ohne  heftige  Zufälle 
verlarvt  ein,  erschlafft  nach  und  nach  die  Ge* 
fafse  der  Conjunctiva  und  der  innern  Haut  der 
Augenlieder,  verdirbt  die  Secretion  der  Meibom'- 
schen  Drüsen ,  der  Rand  der  Augenlieder  wird 
geschwürig  und  die  Haare  fallen  aus,  und  end- 
lich fängt  die  Hornhaut  an,  dunkel  zu  werden. 
Im  höchsten  Grade  erregt  sie  ein  Jucken  im  Au. 
ge,  welches  Abends  und  Morgens  beträchtlich 
reitzt,  und  früh  abnimmt,  gegen  Sonnenunter- 
gang aber  mit  desto  gröfserer  Heftigkeit  wie- 
der eintritt*  Alle  andere  mit  dieser  Entzündung 
ia  Verbindung  stehenden  Zufälle  sfnd  auch  Fol- 
gen 
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gen  der  completen  Lustseuche,  doch  gelangt  die* 
se  Augenentzündung  nie  bis  auf  den  Grad  .der 
Chemosis» 

Weil  das  entzündliche  Stadium  gar  nicht  in 
Anschlag  gebracht  werden  kann,  da  es  so  gelin- 
de ist,  dafs  es  gewöhnlich  unbemerkt  vorüber 
geht ,  so  erfordert  die  Heilung  desselben  auch 
nie  die  antiphlogistische  Behandlung;  ujid  man 
unternimmt  daher  ohne  Verzug  die  Behandlung 
der  chronischen  Augenentzündung,  gegen  wel- 
che man  durchaus  antivenerische  Mittel  anwen- 
den raufs,  z.  B.  Mercurial- Einreibungen  und  zu 
gleicher  Zeit  einen  Trank  aus-  Seiclelbastrinde 
und  Sarsaparille.  *)  Von  dem  oben  angegebenen 
Augenwasser  spritzt  man  jedoch  alle  zwey  bis 
drey  Stunden  etwas  zwischen  die  Augenlieder 
und  dem  Augapfel  des  Kranken.  Es  besteht  das- 
selbe aus  einem  Gran  Sublimat  in  sechs  bis  achc 
Unzen  Malvenwasser  oder  Aq^  plantag.  destill, 
mit  etwas  Quittenschleim,  und  Abends  wendet 

man 

*)b^  Cort»  rad.  mezer.  g;g 
Pvad.    sarsaparill  5j 

Coq.  in 
Aq.  fönt»  lib.  jjj  ad  rem»  Üb.  jj 

Adde, 
Lact.  vacc.  rec.  5vj 
M.    D.    S. 
In  24  Stunden  allmählich  zu  verbrauchen* 
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man  die  Janin'sche  Augensalbe  an.  Cullett 
hielt  in  diesen  Fällen  sehr  viel  auf  das  Unguen- 
tum  citrinum  Pharmac.  Edinburgens,  mit  zwey 
oder  drey  Theilen  Schweinfett  vermischt,  ich 
habe  aber  von  der  Janin'schen  Augensalbe 
dieselbe  Wirkung  gesehen.*  So  wie  aber  die 
Anwendung  des  Quecksilbers  in  jedem  Falle, 
wo  die  venerische  Krankheit  mit  andern  Uebeln 
complizirt  ist,  sehr  viel  Behutsamkeit  erfordert, 
so  ist  dies  vorzüglich  hier  bey  der  mit  chroni- 
scher Augenentzündung  complizirten  Lustseuche 
der  Fall.  Wirklich  verschlimmert  das  in  grofsen 
Dosen  gegebene  Quecksilber,  und  der  lebhafte 
Andrang,  welchen  dies  Mittel  gegen  den  Kopf 
zu  nimmt ,  fast  allemal  das  Uebel,  die  Augenent- 
zündung nimmt  zu,  und  es  droht  gänzlicher 
Verlust  des  Gesichts.  Wenn  diese  Zufälle  ein- 
treten, so  mufs  der  Wundarzt  sogleich  die  Ein- 
reibungen des  Quecksilbers  aussetzen,  dem 
Kranken  gelinde  Abführ-  Mittel  reichen,  ihn 
baden,  und  in  ein  andres  Zimmer  bringen  lassen. 
Endlich  ist  noch  zu  bemerken,  dafs  bey  der 
chronischen  Augenentzündung,  wenn  sie  durch 
scrophulöse,  blatterartige,  frieselartige ,  flech* 
tenartige  und  venerische  Complication  hartnäk- 
kig  gemacht  wird,  wenn  gleich  die  veranlafsen- 
de  Krankheit  gehoben  ist,  und  die  Entzündung 
am  Augapfel  und  der  Conjunctiva  ganzlich  ver- 
schwunden ist,  doch  an  dein  Rande  der  Augen- 
iieder  hie  und  da  oft  kleine  Geschwüre  übrig 

blei- 
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bleiben,  welche  sich  nicht  leicht  vernarben, 
wenn  man  sie  nicht  einigemale  mit  Höllenstein 
bestreicht  und  die  Kruste  darauf  mit  Oel  be- 
deckt. 

* 
In  einigen  besondern  Fällen  und  besonders 
nach  der  Milchkruste  haben  diese  kleinen  Ge- 
schwürchen ihren  Sitz  rund  um  die  Wurzel  der 
Augenwimpern,  wie  dies  auch  bey  dem  Kopf- 
grinde der  Fall  ist.  Um  in  diesem  Falle  die  klei- 
nen Geschwüre  sicher  mit  Höllenstein  berühren 
und  denselben  besser  und  bequemer  an  den  gan, 
zen  Rand  des  Augenliedes  bringen  zu  können, 
ist  es  vorteilhaft ,  vor  allen  Dingen  die  Haare 
einzeln  auszuraufen,  wie  man  es  gewöhnlich 
bey  dem  Kopfgrinde  zu  thun  pflegt*  Dann  wen- 
det man  einige  Tage  lang  Umschläge  um  den 
kranken  Theil  an,  damit  die  Folgen  des  durch  die 
Ausreifsungder  Haare  veranlafsten  Reitzes  erst 
vorübergehen,  und  damit  die  kleinen  Pustelchen, 
Welche  amRande  der  Augenlieder  nach  dieserOpe» 
ration  in  Eyterung  übergehen,heilen,so  fährt  man 
ein  oder  zweymal  mit  dem  Höllenstein  über  den 
Knorpel  des  Augenliedes  weg,  und  bedeckt  die 
eich  bildende  Kruste  mittelst  eines  Pinsels  mit 
OeU  Nachdem  die  Kruste  abgefallen  ist,  ist  es 
hinreichend,  jeden  Abend  den  Rand  der  Augen- 
lieder mit  dem  Unguent*  citrin.  oder  der  J  a  n  i  n'- 
sehen  Augensalbe  einzureiben,  damit  sich  die 
kleinen  Geschwüre ,   -welche  ihren  Sitz  an  der 
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Wurzel  der  Augenwimpern  haben,  zusammefnzie* 
hen.  Man  mufs  bemerken  ,  dafs  diese  ausgerisse- 
nen Haare  nicht  wie  die,  welche  im  Verlauf  der 
Krankheit  von  selbst  ausfallen, wieder  wachsen.  *) 

*3  Man  lese  über  diesen  Gegenstand  die  Abhand- 
lung des  Augenarztes  Buzzi  in  den  Memoir.  de 
medec.  des  Dr.  G  ia  n  n  i  n  i  No  X.  Der  Verfafs, 
betrachtet  das  Ausreifsen  der  Haare  der  Augenlie- 
der als  den  vorzüglichsten  Theil  der  Behandlung 
des  Grindes  der  Augenlieder.  Er  giebt  die  Vor- 
schrift, dafs  zur  Vernarbung  dieser  kleinen  Ge« 
schwüre  es  hinreichend  ist,  fünf  oder  sechsmal 
des  Abends  3  bis  4  Gran  Bleyweissalbe  zwischen 
die  Augenlieder  zu  bringen,  so  dafs  es  zwischen 
dieselben  gehörig  eindringt.  Wenn  sich  einige 
Monate  nachher  ein  neuer  Anfall  von  Grind  der 
Augenlieder  zeigt ,  welcher  von  den  neuen  Wim- 
pern nur  einige  Haare  angreift,  so  mufs  man  die« 
ee  kranken  Haare  auf  der  Stelle  ausreifsen,  damit 
der  Grind  sich  nicht  weiter  fortpflanzt,  und  eüi 
förmlicher  Rükfall  entsteht* 


Ach- 
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Achtes  Cäpitel. 
Vom  Nebel  der  Hornhaut»  (nubecula  corneae;) 


Der  Nebel  der  Hornhaut  ist  eine  dei*  traurigen 
Folgen  der  hartnäckigen  chronischen  Augen« 
entzündung.  Ich  nenne  diese  hier  abzuhandeln- 
de Krankheit  mit  diesem  Namen,  um  sie  gehö- 
rig von  der  Albugo  oder  dem  Leucoma  oder  dem 
dichten  Flecke  der  Hornhaut,  der  gewöhnlich 
nicht  mit  Augenentzündung  verbunden  ist  t  zu 
unterscheiden,  welcher  dann  kallös  *  lederartig 
und  perlfarbig  ist,  und  der  durch  eine  zwischen 
dem  Zellgewebe  dieser  Haut  stockende  Feuch- 
tigkeit besteht,  oder  durch  eine  Narbe  in  der 
Hornhaut,  welche  nach  kleinen  Geschwüren 
oder  Wunden  mit  Verlust  an  Substanz  entsteht, 
veranläfst  worden  ist.  *)  Der  Nebel,  von  wel* 
chem  ich  hier  spreche,  ist  von  diesem  dichten 
und  dunkeln  durch  das  Leucoma  oder  Albugo 
veranlassten  Fleck  so  weit  verschieden,  dafs 
derselbe  nur  eine  leichte  oberflächliche  und  fri- 
sche Verdunkelung  der  Hornhaut  ist,  welcher 

eine 

*)  Avicenna  lib.  III.  tract.  II.  cap.  17.  Sclas  quod 
albugo  in  oculo  alia  est  subtilis  proveniens  in  su* 
perfide  apparente,  et  nominatur  nebula,  et  alia  est 
grossa,  et  nominatur  albugo  absolute. 
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eine  chronische  Augenentzündung  vorausgeht 
und  sie  auch  begleitet,  hinter  welcher  man  aber 
die  Regenbogenhaut  und  die  Papille  deutlich  er- 
kennt(Tab.  II,  Fig.  V.  a.)  welche  endlich  den 
Kranken  des  Gesichts  nicht  gänzlich  beraubt, 
sondern  welche  die  Gegenstände  nur  mit  einem 
Nebel,  wie  ein  dünner  Flor,  bedeckt* 

Diese  Krankheit  ist ,  wie  ich  schon  gesagt 
habe,  eine  Folge  der  chronischen  lange  Zeitver- 
nachläfsigten  und  schlecht  behandelten  Augen- 
entzündung, bey  Subjekten,  die  eine  laxe  Fi- 
ber und  schwache  und  ermattete  Augen  haben; 
Die  venösen  Gefäfse  der  Conjunctiva ,  »welche 
in  diesem  Zustande  der  Augenentzündung  sehr 
erschlafft  sind,  geben  dem  Blüte,  dessen  Lauf 
weit  langsamer  in  derselben  von  Statten  geht, 
täglich  mehr  nach,  sie  werden  allmählich  mehr 
und  mehr  angefüllt ,  als  im  natürlichen  Zustan- 
de, dehnen  sich  aus»  werden  unregelmäßig, 
knoticht ,  zuerst  in  ihren  Stämmen,  dann  in  ih« 
ren  Zweigen  gegen  die  Vereinigung  der  Hornhaut 
mit  der  Sklerotika  zu ,  endlich  auch  in  den  klei- 
nen Aestchen,  welche  in  dem  zarten  Theileder 
Conjunctiva,  welche  die  Hornhaut  bedeckt,  be- 
findlich sind*  Es  ist  nicht  leicht  zu  bestimmen, 
ob  eine  ähnliche  Ausdehnung  auch  in  den  klei- 
nen Arterienaesten,  welche  mit  diesen  kleinen 
(Venen  in  Verbindung  stehen,  statt  findet.  Aus- 
gemacht ist  es  aber,  dafs  der  Rükflufs  des  Bluts 
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durch  die  varikös  gewordenen  Venen  der  Con- 
junctivä vermittelst  der  Welkheit  undUnthätig- 
keit  dieser  Gefäfse  sehr  verzögert  wird,  wie 
denn  auch  die  Krümmungen  und  Verwickelun* 
gen  und  dia  Falten  der  durch  die  verschiedenen 
Bewegungen  des  Augapfels  erschlaften  Con jun- 
ctiya  sehr  viel  zu  dieser  Verzögerung  bey tragen« 

Glücklicherweise  werden  die  kleinen  und 
zarten  Gefäfse  der  Conjunctivä  zulezt  varikös» 
sowohl.,  weil  ihr  Durchmesser  an  ihrem  Ursprün- 
ge auch  der  Conjunctivä,  welche  auswendig  die 
Hornhaut  bedeckt,  sehr  zusammengezogen  ist, 
als  aucli  deswegen,  weil  dieses  Häutchen ,  wel- 
che genau  auf  die  darunter  liegende  Hornhaut 
pafst,  die  varikösen  Gefäfse  zusammenzieht,  sie 
stärkt,  und  sie  deswegen  nicht  so  leicht  wie  au£ 
der  Hornhaut  durch  das  in  derselben  stockende 
Blut  ausgedehnt  werden  können:  das  leztere 
ist  gewöhnlich  der  Fall,  weil  die  Conjunctivä 
nicht  überaus  fest  mit  der  unterliegenden  Scle- 
rotica  verbunden,  und  überdem  sehr  leicht  aus* 
dehnbar  ist;  woraus  denn  nothwendig  folgt» 
dafs  bey  jeder  langwierigen  chronischen  Augen- 
entzündung, obgleich  die  eigentlichen  Venenä- 
ste der  Conjunctivä  erweitert,  varikös  und 
knoticht  sind,  ihre  feinen  Aeste  auf  der  Horn- 
haut oder  vielmehr  der  dieselbe  bedeckende  La* 
melle  der  Conjunctivä  sich  doch  im  natürliche*! 
Zustande  befinden,  und  dafs  nur  in  den  Fällen, 
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wo  die  Erschlaffung  sich  über  die  ganze  Conjunc* 
tiva,  und  selbst  über  den  Theil,  der  die  Hornhaut 
bedeckt,  erstreckt,  und  wo  die  Yerstopfung  und 
Ausdehnung  der  Gefäfse  den  höchsten  Grad  er- 
reicht hat,  das  Gegentheil  der  Fall  ist.  Wir  wis- 
sen ,  wie  grofs  der  Widerstand  ist ,  dessen  ich 
eben  erwähnt  habe,  welchen  die  über  diellorn- 
,  haut  gespannte  Laraelle  der  Con junctiva ,  wet- 
gleichem  eine  Substanz  mit  der  Hornhaut 
;_  :Üt,  macht,  wenn  sich  die  Stämme  dieser 
Gefäfse  widernatürlich  erweitern,  wir  wissen 
dies  aus  vielen  Beyspielen  der  acuten  heftigen 
Augenentzündung,  und  besonders  der  Chemo- 
sis ,  welche  uns  durch  sehr  viele  Thatsachen 
beweisen ,  dafs  die  Hornhaut  ihre  Durchsichti- 
keit  behält,  wenn  sich  gleich  die  Aeste  der  Cotf- 
junctiva  auf  dem  Weifsendes  Auges  beträchtlich 
erhoben  und  angefüllt  haben,  wobey  jedoch 
das  Blut  die  Grenzen  der  Hornhaut  nicht  über- 
schreitet* 

Ürtter  diesen  Umständen ,  wo  dieser  Fall  je- 
doch eintritt,  d.  h.  jedesmal,  wenn  nicht  allein 
die  Venenäste  und  ihre  Vertheilungen  auf  der 
Con  junctiva  anschwellen,  sondern  auch,  wenn 
die  feinsten  WÜrafelchen  derselben  sich  unge- 
wöhnlich anfüllen  und  ausdehnen  ,  so  zeigen 
sich  in  diesem  Falle  auf  der  Oberfläche  der 
Hornhaut  einige  röthliche  Lücken,  um  welche 
sich  in- sehr  kurzer  Zeit  eine  milchicht  weifse 
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Feuchtigkeit  ansammelt,  welche  die  Hornhaut 
so  weit  verdunkelt,  dafs  sie  auf  dieser  Stelle 
ihre  Klarheit  und  Durchsichtigkeit  verliert.  Der 
weisliche  dünne  oberflä:hliche  Fleck,  welcher 
daraus  entsteht,  ist  der  eigentliche  Nebel  oder 
das  dies  Wölkchen  der  Hornhaut,  daher  kömmt  es 
denn, dafs  bisweilen  dies  Wölkchen  an  einer  Stelle 
einzeln  vorhanden  ist,  dahingegen  sich  In  an- 
dern Fällen  mehrere  kleine  einzelne  neblichre 
Flecke  an  verschiedenen  Stellen  zeigen,  welche 
die  Hornhaut  ganz  oder  zuw  Theil  verdunkeln. 
Die  Verdunkelung  der  Hornhaut,  welche  sich 
oft  im  entzündlichen  Zustande  der  heftigen  acu- 
ten Augenentzündung  bildet,  ist  wesentlich  von 
dieser  Gattung,/  der  Verdunkelung  der  Hornhaut 
unterschieden,  welche  durch  den  neblichten 
Fleck  auf  der  Hornhaut  entsteht.  In  dem  er* 
sten  Falle  ist  es  eine  aus  den  Enden  der  Arte» 
rien  zwischen  das  Zellgewebe  der  Hornhaut  er- 
gossene  Lymphe,  welche  diese  Membran  ver- 
ändert, verdickt  und  gänzlich  desorganhirt, 
oder  diese  krankhafte  Erscheinung  kann  auf  der 
Hornhaut  eine  Entzündungspustel  bilden,  weL 
che  allmählich  in  einen  Abscefs*und  in  ein  Ge- 
schwür ausartet,  dahingegen  sich  der  Nebel  im 
Gegentheil  langsam  auf  der  äufsern  Fläche  der 
Hornhaut  im  chronischen  Stadium  bildet,  wenn 
die  Augenentzündung  vorher  schon  lange  ge- 
dauert hat  und  zuerst  variköse  Anschwellung 
der  Venenäste  auf  der  Oberfläche  der  Hornhaut 
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erfolgt  und  endlich  durch  das  Ausschwitzen  ei- 
ner serösen  und  durchsichtigen  Lymphe  in  dem 
Z^  Jgewebe  der  dünnen  Lamelle  der  Conjuncti- 
va  welche  die  Hornhaut  bedeckt,  entsteht.  Die- 
se ausgeschwitzte  Lymphe  erhebt  sich  aber  nie* 
mals  in  Form  einer  Pustel  nach  aufsen* 

Nach  dem  was  ich  bis  jetzt  gesagt  habe, 
wird  man,  der  neblichte  Fleck  der  Hornhaut 
n>ag  sich  befinden,  an  welcher  Stelle  er  will» 
stets  einen  Bündel  variköser  Venenäste  auf  dem 
W  iisen  des  Auges  wahrnehmen  (Tab,  IL  Fig„ 
V-  b  )  welche  mehr  erhaben  und  verwickelter 
sind  als  die  übrigen  Gefäfse  derselben  Gattung 
und  welche  sich  auf  dem  Weifsen  des  Auges  er- 
heben, und  mit  den  neblichen  Flecken  der  Hörn* 
baut  correspondiren.  Beym  ersten  Anblicke 
scheint  es,  als  wenn  diese  venösen  Gefäfse,  die 
vor  den  übrigen  so  hervorstehen  und  hervorra- 
gen, den  Uebergang  des  Bluts  von  der  Grenze  der 
Sclerotika  in  die  Hornhaut  veranlafst  haben.  Ich 
habe  in  meiner  Sammlung  ein  Auge ,  welches  aus 
demLeichnam  eines  Mannes  genommen  wai4,  der 
an  chronischer  variköser  Augenentzündung  mit 
Flecken  der  Hornhaut  litt,  und  der  an  einer  Brüst- 
entzündung starb.  Da  ich  die  Arterien  und  Venen 
des  Kopfs  ausspritzte,  fand  ich,  dafs  das  Wachs, 
womit  die  Venen  der  Conjunctiva  angefüllt  wa- 
ren, sowohl  in  den  hervorstehenden  Bündel  die- 
ser Gefäfse  als  auch  in  die  geschlängelten  Aeste, 
welche  sich  auf  der  Hornhaut  befanden,  gerade 
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in  dem  Theile,  wo  der  neblichte  Fleck  der  Horn- 
haut war,  frey  durchgedrungen  war,  dahinge- 
gen in  den  übrigen  Theiien  der  Hornhaut  das 
Wachs  nicht  eingedrungen  war,  weil  es  an  den 
Stellen,  wo  sich  die  Hornhaut  mit  der  Sclero- 
tika  vereinigt,  ein  unüberwindliches  Hindernifs 
gefunden  hatte»  Die  Untersuchung  dieses  Au- 
ges mit  einer  Loupe  ist  sehr  merkwürdig  ;  man 
sieht  das  feine  Netz,  welches  die  zahlreichen 
Venenäste  in  dem  Punkte  bilden,  wo  sich  die 
Hornhaut  mit  der  Sclerotika  vereinigt,  sie  ana- 
stomosiren  auf  mancherley  Weise  mit  einander 
im  ganzen  Umkreis  der  Hornhaut,  so  dafs,  aus- 
genommen an  der  Seite ,  wo  sich  die  neblichte 
Verdunkelung  befindet,  keins  die  Grenzlinie 
überschreitet,  welche  durch  die  feste  Verbindung 
der  dünnen  Lamelle  der  Conjunctiva,  welche  sich 
über  die  H  rnhaut  erstreckt,  gebildet  wird* 

Die  neblicbte  Verdunkelung  der  Hornhaut  er- 
fordert sogleich  von  ihrem  Entstehen  an ,  die 
wirksamste  Hülfe  der  Kunst;  denn  wenn  die- 
selbe gleich  im  Anfange  nur  eine  Meine  Stelle 
Im  Umfange  der  Hornhaut  einnimmt,  so  dringt 
es  doch  bis  gegen  die  Mitte  der  Hornhaut  vor, 
wenn  man  dieselbe  sich  selbst  überläfst  und  die 
keinen  Wurzeln  der  ausgedehnten  Venen  ver- 
mehren sich  auf  der  Hornhaut  so,  dafs  die  dün- 
ne Membran  der  Conjunctiva  ,  welche  die  äus- 
sere Fläche  der  Hornhaut  bedeckt ,  ganz  in  ei? 
ne  dichte  und  dunkle  Membran  ausartet ,    wel- 
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che  dem  Gesichte  sehr  nachtheilig  ist ,  und  das* 
selbe  ganz  zu  vernichten  droht.  Die  Heilanzei- 
ge der  neblichten  Verdunkelung  der  Hornhaut 
besteht  darinn,  die  varikösen  Gefäfse  der  Con- 
juncti va  so  weit  zusammen  zu  ziehen,  dafs  sie  ihre 
natürliche Gröfse  wieder  einnehmen,  und  wenn 
man  diesen  Zweck  nicht  erreicht,  somufs  man 
die  Verbindung  der  gröfsten  Aeste  der  Con< 
junrtiva  mit  ihren  kleinen  Wurzeln ,  welche 
sich  an  der  obern  fläche  der  Hornhaut ,  an  der 
Stelle,  wo  die  Verdunkelung  ist,  befinden 
trennen.  Die  erste  Behandlung  ist  die  Anwen- 
dung örtlicher  ädstringirender  und  stärkender 
Mittel,  welche  in  dem  vorigen  Kapitel  erwähnt 
sind,  vorzüglich  aber  der  Janin'schen  Augen- 
salbe. Diese  Mittel  sind  meistens  zut  Errei- 
chung des  Zwecks  hinreichend  ,  wenn  die  ne- 
blichte Verdunkelung  der  Hornhaut  gering  und 
erst  im  Anfange  ist :  ist  sie  aber  schon  weit  ge- 
gen den  Mittelpunkt  der  Hornhaut  zu  verdun- 
kelt ,  ist  die  Erschlaffung  der  Conjunctiva  und 
ihrer  Gefäfse  sehr  beträchtlich,  so  ist  das  schnell- 
ste und  wirksamste  Mittel  von  allen  bisher  an*- 
gegebenen  die  Durchschneidung  der  varikösen 
Venenäste  ganz  nahe  an  ihren  Wurzeln  in  der 
Nähe  der  Verdunkelung  der  Hornhaut.  Durch 
dieses  Mittel  leert  man  augenblicklich  das  lang- 
sam fliefsende  ßlut  in  den  ausgedehnten  Venen- 
ästen auf  der  Oberfläche  der  Hornhaut  aus,  man 
erleichtert  den  varikösen  Gefäfsen  der  Conjunö- 
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tive  die  Zusammenziehung  bis  auf  ihren  natür- 
lichen Durchmesser,  es  öffnet  sich  nahe  ander 
Verbindung  der  Hornhaut  mit  der  Sclerotikaein 
Abflufs  für  die  milchicht  weifslichte  seröse  Flüs- 
sigkeit ,  welche  zwischen  dem  Zellgewebe,  wel* 
ches  die  dünne  Lamelle  der  Conjunctivamitder 
Hornhaut  verbindet ,  ausgetreten  ist*     Man  mufs 
sich  wirklich  in  manchen  Fällen  über  die  Schnel- 
ligkeit wundern,  mit  welcher  die  Verdunkelung 
der   Hornhaut   verschwindet ,    wenn    man   die 
eben    erwähnte    Operation    unternommen    hat, 
denn   24   Stunden    nach  der  Durchschneidung 
sieht  man  den  dichten   Schleyer,     welcher  die 
Hornhaut  verdunkelte,  allmählich  verschwinden. 

Die  geringere  oder  gröfsere  Ausdehnung  des 
Schnitts  in  den  varikösen  Gefäfsen  der  Conjunc. 
tiva  wird  unter  den  erwähnten  Umst  nden  ein. 
zig  und  allein  von  der  gröfsern  oder  geringern 
Verbreitung  der  neblichten  Verdunkelung  auf  der 
Hornhaut  und  durch  die  varikösen  und  knotich- 
ten  Venenäste,  welche  vor  den  übrigen  sosehr 
hervorragen,  bestimmt,  so  dafs,  wenn  der 
Fleck  von  mittelmäfsiger  Gröfse  und  nur  mit  ei- 
nem einzigen  Gefäfsbündel  in  Verbindung  steht, 
(Tab.  II,  Fig,  IL  b  )  der  Wundarzt  gerade  die* 
$en  Bündel  durchschneiden  mufs.  Sind  aber  meh- 
rere neblichte  Flecke  auf  der  Hornhaut  und 
folglich  auch  mehrere  varicöse  Gefäfse,  die  mit 
denselben  in  Verbindung  stehen ,  und  die  auf 
dem  ganzen  umfang  des  Weifsen  im  Auge  rund 
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um  diese  Flecke  her,  zerstreut  liegen  ,  somufs 
der  Wundarzt  die  Conjunctiva  rund  herum  an 
der  Stelle  der  Vereinigung  der  Hornhaut  mit  der 
Sclerotika  einschneiden ,  und  auf  diese  Weise 
wird  er  sicher  alle  varikösen  Gefäfse  mit  durch- 
schneiden und  ihre  Verbindung  trennen,  No<h 
ist  hier  in  Ansehung  der  Ausführung  dieser  Re- 
gel die  Bemerkung  nöthig,  dafs  der  blofse  Schnitt 
durch  die  varikösen  Gefäfse  nicht  hinreichend 
ist,  um  die  Verbindung  dieser  Gefäfse  und  ih- 
rer Aeste  mit  der  Oberfläche  der  Hornhaut  auf 
immer  zu  trennen.  Durch  den  Einschnitt  mit 
dem  Rücken  einer  Lanzette  trennt  man  wirklich 
die  Gefäfse  bisweilen  so  sehr  ,  dafs  sich  beyde 
Enden  ziemlich  weit  von  einander  entfernen,  so 
dafs  ein  offenbarer  Zwischenraum  zwischen  den- 
selben bleibt,  aber  eben  so  gewiis  ist  es  auch* 
dafs  wenig  Tage  nach  dem  Einschnitte  die  Oeff" 
jiungen  dieser  Gefäfse  sich  nähern  und  eben  so 
genau  vereinigen  als  vorher;  daraus  folgt,  dafs 
es  ,  um  aus  dieser  Operation  den  höchstmög- 
lichen Vortheil  zu  ziehen  ,  durchaus  notwen- 
dig ist,  dafs  mit  dem  schneidenden  Instrumente 
sowohl  von  der  Conjunctiva  als  von  den  varikö- 
sen Gefäfsen  etwas  mufs  weggenommen  werden» 

Um   diese  Operation  schnell  und  so  bequem 
für   den    Kranken   zu    bestimmen   als   möglich, 
mufs  man  die  alte  Methode,    nach  welcher  man 
durch  die  varikösen  Gefäfse  eine  Nadel  und  ei- 
nen 
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nen  Faden  ziehen  sollte,  und  welche  für  den 
Kranken  sehr  lästig ,  für  den  Wundarzt  unbe- 
quem und  gar  nicht  nothwendig  ist ,  durchaus 
verlassen.  Ein  gefchikter  Gehülfe  zieht  die  Au- 
genlieder des  Kranken  auseinander,  dessen  Kopf 
er  zugleich  gegen  seine  Brust  stemmt*  Der 
Wundarzt  fafst  mit  einem  feinen  Zängelchen 
( Tab.  HL  Fig.  VIIL  )  den  Bündel  der  varikö- 
sen Gefäfse  nahe  am  Rande  der  Hornhaut,  wel- 
che er  wegen  der  Erschlaffung  der  Conjunctiva 
mit  Leichtigkeit  in  die  Hohe  heben  kann,  dann 
schneidet  er  mit  einer  kleinen  krummen  Scheere 
diesen  varikösen  Gefäfsbündel  aus  und  nimmt 
zugleich  ein  Stück  von  der  Conjunctiva  mit,  da- 
mit der  Schnitt  eine  halbmondförmige  Gestalt 
bekommt,  und  so  viel  wie  möglich  concentrisch 
mit  dem  Umfange  der  Hornhaut  ist. 

Wenn  der  Fall  aber  eintritt,  dafs  noch  meh- 
rere variköse  Gefäfse  durchschnitten  werden 
müssen ,  welche  beträchtlich  entfernt  von  ein- 
ander sind,  so  mufs  der  Wundarzt  sie  nach  und 
nach  mit  eben  dem  Z  ngelchen  in  die  Höhe  he- 
ben und  gleichfalls  wegschneiden ,  oder  wenn 
sie  nahe  genug  liegen ,  dafs  sie  den  Umfang  der 
Hornhaut  fast  ganz  umgeben,  so  mutVdie  Con- 
junctiva rund  herum  mit  einem  Zirkelschnitte  na- 
he an  de^:  Verbindung  der  Hornhaut  mit  der  Scle- 
rotika  durchschnitten  werden,  so  dafs  man  alle  die 
eben  erwähnten  varikösen  Gefäfse  genau  fafst. 

Wenn 
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Wenn  dies  geschehen  ist  *  mufs  er  das  Blut 
frey  aus  den  durchschnittenen  Gefäfsen  fliefsen 
lassen ,  er  mufs  sogar  den  Ausflufs  desselben 
dadurch  zu  befördern  suchen ,  dafs  er  einen  gros- 
sen Schwamm  mit  laulichtem  Wasser  getränkt, 
auf  das  obere  Augenlied  legt,  welchen  er  so 
lange  über  das  Auge  schlägt,  bis  das  Blut  von 
selbst  aufhört  zu  fliefsen*  Das  Auge  wird  dann 
mit  einer  weichen  Cömpresse  und  der  Vereini- 
gungsbinde bedeckt.  Erst  24  Stunden  nach  der 
Operation  darf  der  Kranke  es  öffnen,  und  der 
Wundarzt  wird  zu  seinem  Vergnügen  die  ne- 
blichte Verdunkelung  ganz  verschwunden  fin- 
den ,  so  dafs  die  Hornhaut  ihre  vorige  Durch» 
sichtigkeit  gänzlich  wieder  angenommen  zu  ba- 
ten scheint. 

In  den  folgenden  Tagen  mufs  der  Kranke  das 
operirte  Auge  beständig  verschlossen  halten,  es 
mit  einer  feinen  Cömpresse  und  einer  Binde 
bedecken  und  es  zwey  oder  dreymal  des  Ta- 
ges mit  lauiichtem  Malvenwasser  waschen. 
Wenn  eine  Entzündung  der  Conjunctiva  auf  dem 
Weifsen  des  Auges  entsteht ,  welches  gewöhn- 
lich den  zweyten  oder  dritten  Tag  nach  dem 
Einschnitte  der  Fall  ist,  ist  es  bemerkungswerth, 
dafs  vorzüglich  in  dem  Falle,  wo  die  Conjunc- 
tiva  rund  um  die  Hornhaut  ausgeschnitten  ist, 
wahrend  der  ganze  Augapfel  sich  im  Umfange 
entzündet ,    ein  weilslichter  Kreis  an  der  Stelle 
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frey  bleibt,  wo  der  Schnitt  gemacht  war,  wel- 
cher verhindert,  dafs  die  Hornhaut  Theil  an 
der  Entzündung  der  Conjunctiva  nimmt.  Die 
innerlichen  antiphlogistischen  Mittel  und  die  er- 
weichenden örtlich  angewendeten  Umschläge  he- 
ben in  w^nig  Tagen  diese  Entzündung  der  Con- 
junctiva ,  und  endlich  zeigt  sich  ein  Schleimich- 
ter  Ueberzug  an  der  durchschnittenen  Stelle  der 
Conjunctivae  In  der  Folge  zieht  sich  diese  Stel- 
le immer  mehr  zusammen  ,  so  dafs  sie  sich  end- 
lich ganz  vernarbt.  Die  Bähungen  von  Malven- 
wasser, welche  in  der  ersten  Zeit  lau,  und  dann 
kalt  angewendet  werden  müssen  f  sind  das  ein« 
zige  örtliche  Mittel,  dessen  man  sich  unter  die- 
sen Umständen  bis  zur  vollkommenen  Vernar- 
bung bedienen  kann,  weil  jedes  reitzende  oder 
adstringirende  Augenwasser  die  Heilung  ver- 
zögert. 

Wenn  die  Narbe  der  Conjunctiva  sich  ein- 
mal gebildet  hat,  so  findet  man  nicht  allein,  dafs 
die  Hornhaut  ihre  Durchsichtigkeit  wieder  an- 
genommen hat ,  sondern  man  siebt  auch ,  dafs 
sich  der  Einschnitt  an  der  Conjunctiva  beträcht- 
lich vermindert  hat ,  dafs  die  welke  Ausdeh- 
nung der  Conjunctiva  fast  gänzlich  verschwun- 
den ist ,  so  weit  man  es  erwarten  kann ,  wenn 
man  nämlich  den  Schnitt  concentrisch  mit  dem 
Umfange  der  Hornhaut  gemacht  hat ;  überdem 
zieht  die  Narbedie  Conjunctiva  sozusagen  von 
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T*orne  nach  hinten  zu,  gespannt 'über  den  Aug- 
apfel zurück.  Wenn  die  den  Augapfel  bedek- 
kende  Conjunctiva,  ungeachtet  dafs  die  Narbe 
sich  gehörig  gebildet  hat  f  sich  ein  wenig  faltet 
und  ein  gelbliches  Ansehen  behält  und  die  dar- 
auf befindlichen  Venenäste  nach  und  nach  vari- 
kös zu  werden  scheinen ,  so  kann  man  örtliche 
adstringirende  und  stärkende  Mittel  und  die  Ja- 
nin'sehe  Augensalbe  mir  vielem  Vorrheile  auf 
die  Art  und  mit  den  Rücksichten  anwenden, 
welche  ich  oben  im  Kapitel  von  der  Augenent- 
zündung angegeben  habe» 

Sechs    und   zwanzigste   Beob- 
achtung, 

Clara  Bellinzoni  von  Belgiojo'so, 
eine  robuste  Frau  von  33  Jahren ,  welche  von 
ihrer  Kindheit  an  ,  vorzüglich  im  Frühjahre  an 
einer  Hautkrankheit  gelitten  hatte ,  hatte  seit 
einigen  Jahren  am  rechten  Auge  einen  rothen 
Fleck,  welcher  sich  vom  innern  Winkel  bis  ge- 
gen die  Hornhaut  erstreckte  und  jedem  örtlichen 
Mittel  widerstand.  Nach  drey  Jahren  sah  man 
deutlich,  dafs  dieser  rothe  Fleck  von  einem 
Bündel  variköser  Venenäste  der  Conjunctiva 
entstand ,  und  sich  so  über  die  äufsere  Fläche 
der  Hornhaut  erstreckte,  dafs  diese  bis  auf  zwey 
Drittheile  vor  der  Pupille  fast  gänzlich  verdun- 
kelt war.  Deshalb  erkannte  die  Kranke  die  Ge- 
gen- 
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genstände  nur  durch  einen  Nebel,  hatte  im  Au- 
ge stets  ein  brennendes  Gefühl  von  Schmerz, 
welcher  durch  die  Krankheit  veranlafst  wurde» 
und  so  trieb  sie  denn  die  Furcht,  das  Gesicht 
gänzlich  zu  verlieren ,    zu  mir  ins  Hospital. 

Den  i^ten  April  1797  liefs  ich  durch  einen 
Gehülfen  die  Augenlieder  des  kranken  Auges 
auseinander  ziehen,  und  fafste  das  ganze  Bün- 
del der  varikösen  Venen,  welche  sich  vom  In- 
nern Winkel  bis  gegen  die  Hornhaut  und  auch 
über  dieselbe  in  der  dünnen  Lamelle  der  Con- 
junctiva  erstreckten,  mit  einer  Zange,  und  nach- 
dem ich  das  ganze  Gtfäfsbündel  in  eine  Falte 
aufgehoben  hatte,  hob  ich  dieselbe  ein  wenig 
in  die  Höhe  und  schnitt  sie  mit  einer  krummen 
Scheere  durch ,  so  dafs  der  Schnitt  an  der  Ver- 
einigung der  Sclerotika  mit  der  Hornhaut  die 
Gestalt  eines  C  bekam.  Ich  liefs  das  Blut  aus. 
fliefsen,  und  beförderte  den  Ausflufs  noch  durch 
das  Auflegen  eines  weichen  Schwammes  auf  die 
Augenlieder,  und  bedeckte  darauf  das  Ganze  mi* 
einer  Compresse  und  einer  Binde» 

Den  folgenden  Tag  schienen  die  Aug^nlieder 
des  rechten  Auges  geschwollen ,  roth  und  ro- 
senartig enrzündet  zu  seyn*  Dasselbe  war  mit 
der  ganzen  rechten  Seite  der  Geschwulst  de£ 
Fall,  zugleich  war  Fieber  und  aufserordentliehe 
Hitze  des  ganzen  Körpers  zugegen.  Die  Kran- 
ke 
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ke  hatte  dieöe  Zufalle  schon  mehrere  Jahre  lang 
gehabt,  hatte  aber  niemals  davon  gesprochen. 
Ich  verordnete  eine  strenge  Diät  und  ein  Pfund 
Graswurzeldekokt  mit  einem  Gran  Brechwein- 
stein, mehrere  Tage  in  getheilten  Dosen  zu  ge- 
brauchen ,  uiad  legte  auf  die  geschwollenen  Au- 
genlieder erweichende  Kräutersäcke.  Wegen  der 
grofsen  Anschwellung  und  Spannung  der  Augen- 
lieder war  es  mir  unmöglich  ,  den  Zustand  der 
Hornhaut  genau  zu  untersuchen* 

Den  achten  Tag  verschwand  die  rosenartige 
Entzündung  des  Gesichts  mit  Abschuppung  der 
Oberhaut,  dann  konnte  die  Kranke  auch  das 
rechte  Auge  ungehindert  öffnen ,  und  ich  hatte 
das  Vergnügein  die  Hornhaut  ganz  durchsichtig 
zu  finden,  so  dafs  diese  Frau  die  Gegenstände 
deutlich  unterscheiden  konnte. 

Es  entstand  eine  gelinde  Ey  terung  der  Schnitt- 
wunde, und  das  einzige  Mittel,  welches  ich  bis 
zur  vollkommnen  Vernarbung  der  Conjunctiva 
anwandte,  waren  Bähungen  mit  Malvenwasser, 
da  der  Schnitt  an  der  Vereinigung  der  Horn- 
haut und  der  Sclerotika  sich  consolidirt  hatte, 
liefs  ich  der  Kranken  einigeraale  des  Tages  das 
Vitriol- Augenwasser  mit  etwas  Camphergeist 
einspritzen.  Der  Gebrauch  dieses  Mittels  gab 
der  Conjunctiva  ihre  ursprüngliche  Festigkeit 
und  der  Hornhaut  ihre  gänzliche  Durchsichtig- 
keit 
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keit  wieder*  Die  Kranke  verliefe  einen  Monat 
nach  der  Operation  in  den  ersten  Tagen  des 
Mays  das  Hospital  vollkommen  gesund* 

Sieben   und   zwanzigste 
Beobachtung* 

lohann  Bonfasani  von  Santo- La ii* 
franco  50  Jahre  alt,  war  15  Jahre  vor  dem 
gegenwärtigen  Zutalle  mit  einer  heftigen  acuten 
Augenentzündung  auf  beyden  Augen  be. 
fallen ,  welche  bey  ihrem  Verschw  inden  an  dem 
untern  Abschnitt  der  Hornhaut  des  rechten  Au- 
ges eine  dichte  Albugo  zurückliefs  f  die  zwar 
klein  aber  ganz  unheilbar  war.  iDas  linke  Au- 
ge befand  sich  in  vollkommen  gtutera  Zustan- 
de ,  aber  auf  dem  reehten  waren  immer  hin  und 
wieder  einige  varikös  ausgedehnte  Gefäfse*  Ein 
Bündel  dieser  varikösen  Venenäste  machten  in 
den  letzten  Jahren  grofse  Fortschritte  vom  äus- 
sern Augenwinkel  gegen  die  Hornhaut  zu,  se 
dafs  sie  sich  derselben  soweit  näherte,  dafs  ei- 
ne neblichte  Verdunkelung  entstand,  durch  wel- 
che der  Kranke  alle  Gegenstände,  wie  durch 
einen  Nebel  sah.  Die  übrigen  Gefäfse  schienen 
von  eben  dieser  Krankheit  bedroht  zu  werdem 
und  dies  verstellte  den  Kranken  sehr  und  ver* 
aiüafste  fortdauerndes  Thranen 
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Den  achten  May  1798  unternahm  ich  die 
Behandlung  dieses  Menschen,  und  durchschnitt 
auf  die  oben  angegebene  Weise,  den  Gefäfs» 
bündel  der  varikösen  Venenäste  dicht  an  der 
Vereinigung  der  Sclerotika  und  Hornhaut  und 
beförderte  den  Ausflufs  des  Bluts  durch  lau« 
Bähungen. 

Den  folgenden  Tag  fand  ich  die  Verdunkelung 
der  Hornhaut  fast  gänzlich  verschwunden.  Der 
Kranke  beklagte  sich  über  Schwere  im  Magen 
und  über  bittern  Geschmack  im  Munde.  Ichliefs 
ihn  nach  und  nach  anderthalb  Pfund  Graswur- 
zeldekokt  mit  einer  Drachme  auflcslichen  Wein- 
steinrahm und  ein  Gran  Brechweinstein  neh- 
men, dies  verschaffte  einige  Stühle,  die  sehr 
vorteilhaft   waren. 

Innerhalb  14  Tagen  vernarbte  sich  die  Schnitt- 
wunde der  (.onjunetiva  einzig  und  allein  auf  den 
Gebrauch  von  lauwarmen  Malvenwasser,  Dann 
verordnete  ich  dem  Kranken  das  Vitriol  Augen- 
wasser  mit  etwas  Camphergeist  vermischt,  meh* 
rere  male  des  Tages  zu  einigen  Tropfen  einzu- 
tröpfeln, und  in  den  nächsten  14  Tagen  kam 
der  Kranke  so  weit,  dafs  die  Hornhaut,  ausge- 
nommen an  der  Stelle ,  wo  sich  der  dichte  un* 
heilbare  weifse  Fleck,  (Albugo)  befand,  ihre 
vollkommne  Durchsichtigkeit  wieder  erhielt* 
Der  Kranke  sah  demungeachtet  mit  diesem  Au* 
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ge  recht  gut  und  verliefs  das  Hospifal  36  Tage 
nach  der  Operation.  Noch  ist  zu  bemerken,  dafs 
die  vier  ersten  Tage  nach  dernSchnitte  der  Con- 
junctiva  ausgenommen,  der  Kranke  sich  den 
ganzen  Tag  aufser  dem  Bette  befand ,  und  wie 
die  Genesenden  herumgieng* 

Acht    und    zwanzigste 
Beobachtung» 

Stimciata  Raffa.  Einwohnerinn  von 
Gonzana  17  Jahr  alt,  hatte  eine  schwächliche 
Constitution,  die  monatliche  Reinigung  war 
nicht  gehörig  in  Ordnung  und  sie  litt  beständig 
an  Flüssen  auf  den  Augen.  Den  ersten  Januar 
1799  kam  sie  in  die  chirurgische  Schule,  um  sich 
von  einer  neblichten  Verdunkelung  der  Horn- 
haut des  linken  Auges  heilen  zu  lassen,  welche 
seit  2  Monaten  viel  Brennen,  Ausflufs  vonThrä- 
nen  und  Verdunkelung  des  Gesichts  erregt  hatte* 

Die  Verdunkelung  nahm  ungefähr  zwey 
Drittheile  der  Scheibe  der  Hornhaut  ein,  und 
wurde  offenbar  durch  ein  grofses  Gefäfsbündel 
variköser  Venen  unterhalten ,  welche  sich  vom 
äufsern  Winkel  des  Auges  bis  an  die  Hornhaut 
erstreckten.  Ueberdem  war  oben  auf  diesem 
Flecke  noch  ein  anderer  dichterer ,  weifser  und 
dunkler  Fleck ,  der  sich  beträchtlich  von  jener 
oberflächlichen  Verdunkelung  auszeichnete. 

Ich 
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Ich  hob  das  Bündel  der  varikösen  Gefäfse 
mit  einer  Zange  in  die  Höhe  und  schnitt  dassel- 
be mit  einer  krummen  Scheere  an  der  Verbin- 
dung der  Sclerotika  mit  der  Hornhaut  aus ,  und 
machte  zur  Beförderung  des  Ausflusses  des  Bluts 
lauwarme  Umschläge-  Nach  ungefähr  24  Stun- 
den nahm  ich  den  Verband  ab,  und  fand  die 
Verdunkelung  der  Hornhaut  fast  gänzlich  ver- 
schwunden, das  .Auge  wurde  bedeckt  und  fleis- 
sig  mit  Malvenwasser  gewaschen.  Den  dritten 
Tagfieng  die  Eyterung  ander  Stelle  der  Schnitt- 
wunde an,  ohne  irgend  ein  unangenehmes  Symp- 
tom zu  veranlassen,  und  innerhalb  14  Tagen 
war  die  Narbe  vollkommen  fest,  ich  wandte 
dann  noch  einige  Wochen  das  Vitriol  -  Augen- 
wasser an,  und  diese  Behandlung  lief  so  glück- 
lich ab,  dafs  die  Hornhaut  ihre  Durchsichtig- 
keit vollkommen  bekam ,  ausgenommen  an  der 
Stelle,  wo  die  neblichte  Verdunkelung  von  An- 
fang an  eine  dichtere  und  mehr  dunkle  Stelle 
gezeigt  hatte. 

Neun  und  zwanzigste 
Beobachtung* 

Jacob  Dramici  von  Pavia  52  Iahr  alt, 
waj:  bucklicht,  mager  und  seiner  Profession  nach 
ein  Leineweber.  Er  litt  seit  mehrern  Jahren  an 
einer  chronischen  Ophthalmie  des  rechten  Au- 
ges,   welche  ihn  auf  dieser  Seite  fast  ganz  des 
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Gesichts  beraubte*  Da  er  den  2  t  December 
1794  in  die  chirurgische  Schule  gebracht  wurde* 
schien  sein  Auge  sich  in  einem  so  schlechten 
Zustande  zu  befinden,  dafs  sich  von  der  Hülfe 
der  Kunst  wenig  oder  gar  nichts  erwarten  lieft. 
Wirklich  war  die  Hornhaut  des  rechten  Auges 
neblicht  verdunkelt  und  an  allen  Stellen  mit 
weifslichten  und  tief  verdunkelten  Flecken  be- 
setzt: die  Gefäfse  der  Conjunctiva  waren  er* 
schlafft,  und  am  ganzen  Umfange  des  Auges  va- 
rikös, und  verlängerten  sich  in  kleinen  Linien 
bis  auf  die  Hornhaut* 

Demungeachtet  üüterriähiii  ich  die  Ausschnei*' 
düng  dieser  Gefäfse,  indem  ich  die  weiche  und 
welke  Conjunctiva  mit  einer  kleinen  Zange  in 
die  Höhe  hob ,  und  nahm  so  an  der  Stelle  ,  wo 
öich  die  Sclerotika  mit  der  Hornhaut  verbindet* 
ein  Stück  von  der  Conjunctiva  heraus«  Es  flofe 
Viel  Blut  aus ,  doch  fand  ich  am  folgenden  Ta* 
ge  die  Hornhaut  viel  heller  als  vorher. 

Vom  4tenbis  zum  legten  December  gebrauch- 
te  der  Kranke  einzig  und  allein  das  Malvenwas- 
ser,  man  bedeckte  das  Auge  mit  einer  Compres- 
se  und  hielt  so  das  Licht  und  die  Luft  von  dem* 
selben  ab,  übrigens  war  der  Kranke  aber  durch* 
aus  nicht  bettlägerig,  sondern  gieng  den  ganzen 
Tag  herum»  . 

T  Den 


\, 


/ 


290 


Den  I9ten  December  hatte  sich  die  Narbe 
vollkommen  gebildet,  und  die  Hornhaut  hatte 
ihre  natürliche  Durchsichtigkeit  fast  ganz  wie- 
der erlangt,  die  beyden  dichten  und  weifsen 
Flecken  ausgenommen ,  welche  jeder  so  groft 
als  ein  Stecknadelknopf  waren.  Der  Kranke  ge- 
brauchte zu  seinem  grofsen  Nutzen  das  Vitriol- 
Augenwasser  noch  eine  lange  Zeit  >  und  dann 
verliefs  er  das  Hospital. 

Dreifsigste  Beobachtung. 

Dominiko  Robolla  ein  Schuster  von 
Pavia  40  Jahr  alt,  ein  grofser  Liebhaber  des 
Weins  wurde  den  22ten  Mai  1795  wegen  einer 
chronischen  Augenentzündung  in  das  Hospital 
aufgenommen,  welche  ihn  zur  Ausübungseiner 
Profefsion  ganz  untauglich  machte» 

Sechs  Jahre  vorher  hatte  das  Uebel  mit  einer 
Eöthe  und  Jucken  in  beyden  Augen  mit  An- 
schwellung und  Pusteln  auf  den  Rändern  der 
Augenlieder  angefangen,  und  durch  die  Nach- 
läfsigkeiu  welche  man  gewöhnlich  bey  Leuten 
von  niederm  Stande,  insbesondere  bey  Trunken- 
bolden findet,  mit  welcher  dieser  Schuster  seine 
Krankheit  betrachtete,  verlor  er  das  Gesicht 
gänzlich.  Die  Conjunctiva  beyder  Augen  war 
so  erschlafr,  dafs  an  dem  ganzen  Umfange  de» 
Augapfels  die  varikösen  Gefäfse  so  sehr  erhoben 
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waren  und  hervorragten,  dafs  sie  sichtlich  über 
die  Vereinigung  der  Sclerotika  mit  der  Hornhaut 
herausgiengen,  und  deutlich  auf  der  dünnen  La- 
melle der  Conjunctiva,  welche  die  Hornhaut 
bedeckt,  zu  sehen  waren.  Die  Hornhaut  war 
überdem  ganz  neblicht  und  verdunkelt,  die  Au- 
genlieder waren  angeschwollen  und  die  Mei- 
bom'schen  Drüsen  waren  ungewöhnlich  greifst 

Ich  machte  an  beyden  Augen  den  schon  be- 
schriebenen zirkelrunden  Schnitt  in  die  Con- 
junctiva* In  solchen  Fällen  ist  diese  Operation 
sehr  leicht,  weil  man  die  erschlaffte  Conjuncti- 
va sehr  leicht  mit  der  Pincette  fassen  und  sie 
als  eine  Falte  an  der  Vereinigung  der  Hornhaut 
und  der  Sclerotika  aufheben  kann,  ich  beförder- 
te darauf  den  Ausflufs  des  Bluts  durch  Bähun- 
gen mit  lauem  Wasser  und  endlich  legte  ich 
erweichende  Krautersäcke  auf. 

Den  folgenden  Morgen  fand  ich  die  Horn- 
haut an  beyden  Augen  ziemlich  hell,  zwey  Ta- 
ge darauf  klagte  der  Kranke  über  Ekel  und  bit- 
tern Ge*chmack,  Ich  verordnete  ihm  eine  Auf- 
lösung zon  zwey  Drachmen  Weinsteinrahm,  ein 
Gran  Brechweinstein  und  ein  Pfund  Graswur- 
zeldekokt  in  zertheilten  Gaben ,  und  dies  wie- 
derhohlte  man  zwey  Tage  darauf  mit  grofsen 
Nutzen  für  den  Kranken* 

Tz  Di* 


2Q2 


Die  schleimigte  Eyterung  auf  dem  weislich* 
ten  Zirkelschnitt  in  der  Conjunctiva  erschien 
erst  nach  acht  Tagen.  Zwey  und  zwanzig  Ta- 
ge nachher,  während  welcher  ich  blofs  kaltes 
Mal  venwasserdekokt  gebrauchte,  und  die  Augen 
mit  einer  von  der  Stirne  herabhängenden  Binde 
bedeckte,  verengerte  sich  der  ausgeschnittene 
Theil  uer  Conjunctiva  von  selbst.  Dann  liefs 
Ich  früh  und  Abends  die  Janin'sche  Augen- 
salbe anwenden,  und  am  Tage  das  Vitriol* Au- 
genwasser gebrauchen.  In  den  folgenden  bey- 
den  Wochen  erhellte  sich  die  Hornhaut  auf  bey- 
den  Augen,  vorzüglich  aber  auf  dem  linken 
Auge,  so,  dafs  der  Kranke  selbst  kleine  Gegen- 
stände sehr  gut  unterscheiden,  und  seine  Profefsi» 
on  wieder  ausüben  konnte» 

Ein  und    dreifsigste 
Beobacht  ung.  „ 

Den  taten  April  1796  kam  ein  Bettler,  ohn- 
gefähr  50  Jahr  alt,  ins  Hospital.  Die  Hornhaut 
seines  rechten  Auges  war  durch  eine  nach  einer 
hartnackigen  chronischen  Augenentzündung  ent- 
standenen Verdunkelung  fast  ganz  bedeckt  und 
verfinstert.  Die  Augenentzündung  hatte  sich 
durch  einen  Hautausschlag  an  der  rechten  Seite 
des  Gesichts  verschlimmert ,  die  Hornhaut  er- 
schien, wie  schon  gesagt,  ganz  neblicht  und  et- 
wa* unter  dem  Mittelpunkt  derselbeu  wrar  ein 
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hell  weifser  Punkt,  der  sich  beträchtlich  vor 
dem  übrigen  Theile  auszeichnete*  Diese  Blut- 
gefäfse  der  Conjunctiya  waren  sehr  angeschwol- 
len, varikös,  erschlafft  und  vom  ganzen  Um- 
fange des  Weifsen  des  Auges  sah  man  sie  gegen 
die  Hornhaut  zu  gehen,  die  Ränder  der  Augen» 
lieder  waren  sehr  angeschwollen,  das  Auge  thrän- 
te  und  sonderte  viel  Augenbutter  ab* 

Ich  unternahm  die  Behandlung,  durchschnitt 
zuvörderst  die  Conjunctiva  am  Umfange  des 
Weifsen  des  Auges  dicht  an  dem  Umfange  der 
Hornhaut»  Es  flofs  eine  beträchtliche  Menge 
Blut  aus,  der  Kranke  fühlte  sich  erleichtert, 
und  beklagte  sich  nicht  mehr  so  sehr  wie 
vorher  über  das  Getühl  von  Hitze.  Jch  leg- 
te  noch  erweichende  Kiäutersäike  auf  das 
Auge* 

Den  folgenden  Tag  erschien  die  Hornhaut 
ziemlich  durchsichtig,  mehr  als  ich  und  die  Ge- 
hülfen erwarteten. 

Drey  Tage  nachher  fand  ich  einen  ziemlL 
chen  Vorrath  von  Schleim  aus  den  Meibom'* 
sehen  Drüsen,  und  an  derStelle  desSchnitts  wur- 
den Bähungen  von  Malvenwasser  gemacht»  Die 
Hornhaut  wurde  jeden  Tag  schöner,  und  um 
den  Ausflufs  aus  den  Augen  noch  mehr  zu  ver- 
jnindern,  liefs  ich  ein  Haarseil  im  Nacken  legen, 
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Drey-  Wochen  darauf  vernarbte  sich  die 
Conjunctiva  vollkommen.  Dann  liefs  ich  das 
Vitriolaugenwas^er  und  die  J  a  n  i  n '  s  c  h  e  Salbe 
gebrauchen.  Diese  Mittel  vollendeten  die  Cur, 
indem  sie  die  Anschwellung  der  Meibom'- 
sehen  Drüsen  entfernten,  und  die  Conjunctiva 
stärkten.  Der  weifslichte  dunkele  Punkt,  wel- 
cher etwas  unter  dem  Mittelpunkte  der  Horn- 
haut befindlich  war,  blieb  unverändert,  ohne 
jedoch  das  Gesicht  merklich  zu  schwächen. 


Gegen  das  Ende  des  Februars  Igoi  sah  ich 
im  clinischen  Saal  der  Universität   zu   Pavia 
ein  Mädchen  von  29  Jahren,    Maria  Mag- 
dalena Massarotti,    welche  schon   von 
mehrern  Wundärzten  ohne  Erfolg  wegen   ei- 
ner Wolke  auf  der  Hornhaut    (nubecula  cor- 
neae) behandelt  worden  war.     Man  sah  sehr 
viele  rothe  hervorragende  und  angefüllte  Ge- 
fätse  auf  der  Conjunctiva  ,   welche  bis  gegen 
die  Hornhaut  fortliefen  ;  diese  war  so  dunkel, 
dafs  die  Kranke  die  Gegenstände  nicht  deut- 
lich sondern  nur  wie  Schatten  erkennen  konn- 
te.    Der  Prof«  Scarpa  war  überzeugt ,  dafs 
die  Anschwellung  der  Gefäfse  der   Hornhaut 
die  Hauptursache  der  Krankheit  sey ,    nahm 
sich  vor,  sie  wegzunehmen,    um  nachher  die 
kleine  Verdunkelung  der  Hornhaut   zu   ver- 
mindern und  wo  möglich  ganz  zu  heben.  Den 
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$7ten  Febr.  wurde  die  Operation  auf  die  schon 
angegebene  Weise  gemacht.    Der  Doktor  C  a  i- 
roli,    Wundarzt  dieser  Universität,   der  die 
Aufsicht  über  die   Krankenstube    des  Hospi- 
tals hatte,   war  der  Gehülfe  des  Professors« 
Den  2ten  Tag  sah  man  die  Hornhaut  schon 
viel  heller,  die  Kranke  sah  die  Gegenstände 
viel  deutlicher  als  vorher,  und  man   sah  den 
Zirkelschnitt  der  Conjunctiva  um  die  Horn- 
haut sehr  deutlich.     Den  zweyten  Tag  zeig- 
te sich  die    Entzündung   und   hielt   bis  zum 
sechsten  Tag  an#     Man  wandte  dagegen  er- 
weichende Mittel  an,  welche  man  bei  Seite 
sezte,    um   eine  Compresse  aufzulegen,   um 
das  Auge  warm  zu  halten.      Den  7ten  Tag 
wurde  ein  Augenwasser  von  vier  Gran  Zink- 
blumen in  vier  Unzen  Aq.    plantag.   und  ei- 
ner Unze  Quittenschleim  aufgelöfst,gebraucht# 
Vom    I5ten   an  gebrauchte  man  Abends  die 
Janin'sche  Salbe  mit  ein  wenig  frischer  But- 
ter vermischt*     Den  igten   Tag  verliefs  die 
Kranke  das  Hospital,    das  rechte  Auge  war 
beynahe  so  gut,  als  das  linke;  doch  wurde  ihr 
der  fortgesezte  Gebrauch  der  schon  erwähnten 
JVIittel  empfohlen. 
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Neuntes  Kapitel* 

Vom  weifsen  Fleck  auf  der  Hornhaut  CAh 

bugoT)  und  demLeucom,  (JLeucoma) 


XJle  weifsen  Flecke  der  Hornhaut  und  daa 
Leu  com  sind,  wie  ich  schon  gesagt  habe, 
sehr  von  der  Verdunkelung  der  Hornhaut  ver* 
schieden,  weil  der  weifse  Fleck  sowohl  als  das 
Leucom  nicht  aus  einer  langsamen  chronischen 
Augenentzündung  entstehen,  wQbey  die  Venen* 
äste  der  Conjunctiva  varikös  sind  und  die  Ent- 
zündung in  der  Conjunctiva,  welche  die  Horn- 
haut bedeckt,  eine  seröse  rnilchichte  Flüssigkeit 
absondert ,  sondern  sie  sind  Folgen  einer  hefti- 
gen acuten  Augenentzündung,  durch  welche 
aus  den  kleinen  oberflächlichen  oder  tiefern 
Schlagäderchen  eine  dicke  concrescible  Lym- 
phe in  das  Gewebe  der  Hornhaut  ausfliefst,  und 
die  Krankheit  beweifst,  da  sie  gleichsam  eine 
dicke,  harte,  kallöse  Narbe  der  Hornhaut  ist, 
dafs  sie  die  Folge  eines  Geschwürs  oder  einer 
Wunde  der  Hornhaut  mit  Verlust  an  Substanz 
ist.  Im  ersten  Falle  nennt  man  die  Krankheit 
gewöhnlich  Albugo,  im  zweiten  Leucoraa,  vor- 
züglich, wenn  dit  Narbe*  oder  der  dichte  Jeder* 
artige  Fleck  einen  grofsen  Theil ,  oder  die  ganze 
Hornhaut  einnimmt, 
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Der  frische  weifse  Fleck,  welcher  nach  einer 
heftigen  acuten  Augenentzündung  entstanden  ist, 
die  durch  allgemeine  und  örtliche  erweichende 
Mittel  gehoben  wurde ,  hat  eine  helle  milchähnli- 
che Farbe,  der  alte  eingewurzelte  Fleck  sieht 
kreidenweifs  oder  perlfarbig  aus»  Unter  dieser 
letzten  Klasse  findet  man  sehr  oft  welche,  die 
mit  dem  Getafssysteme  der  Hornhaut  durchaus 
nicht  mehr  in  Verbindung  zu  stehen  scheinen, 
\veil  sie  im  Mittelpunkte  dieser  übrigens  durch- 
sichtigen Membran  isolirt  zu  seyn  scheinen,  oh- 
ne dem  Kranken  weder  Hitze  noch  sonst  ein 
unangenehmes  Gefühl  zu  veranlassen ,  weil  sie 
nicht  mit  den  Gefäfsen  der  Conjunctiva  in  Ver- 
bindung stehen,  weil  kein  Thei)  des  Auges  wei- 
ter angegriffen  ist,  und  endlich  weil  die  Natur 
dieselben  nicht  durcb  Absorbtionzu  vermindern 
#ucht. 


Der  frische  und  kürzlich  entstandene  weifse 
Fleck  zerstört  sich  oft  und  verschwindet  auf 
den  Gebrauch,  der  im  ersten  und  zweyten  Sta- 
dium der  heftigen  acuten  Augenentzündung  ge- 
wöhnlichen Mittel,  d,  h,  nach  allgemeinen  und 
örtlichen  Aderlässen,  nach  innerlichen  antiphlo, 
gistischen  und  äufserlichen  erweichenden  Mit* 
teln:  im  zweyten  Stadium  wendet  man  topische 
adstringirende  gelind  reitzende  und  stärkende 
Mittel  an ,  vorausgesetzt ,  dafs  die  Extravasa- 
ten 
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tion  der  concifesciblen  Lymphe  weder  in  den* 
einen  noch  in  dem  andern  Stadium  die  innere 
Textur  der  Hornhaut  desorganisift  habe.  Wenn 
man  nach  dem  Verlaufe  des  entzündlichen  Sta- 
diums, durch  örtliche  Mittel  das  absorbirende 
Gefäfssystem  der  Hornhaut  wieder  zu  beleben 
und  in  Thätigkeit  zu  setzen  sucht  und  die  con- 
crescible  Lymphe,  welche  in  dieser  Membraa 
stockt,  und  d^n  weifsen  Fleck  bildete,  absor- 
birt  wird ,  so  bekömmt  die  Hornhaut  ihre  vori- 
ge Durchsichtigkeit  wieder.  Diese  Membran  hat 
mit  den  ligamentösen  Theilen  viele  Aehnlich- 
keit,  sie  besitzt,  wie  diese,  einen  geringen  Grad 
von  Vitalitaet,  und  nur  im  entzündlichen  Stadium 
entwickelt  sich  die  Sensibilitaet  derselben  auf  ei-* 
ne  vorzügliche  Weise.  In  dieser  Membran  zer- 
theilt  sich,  wie  in  den  mit  wenig  Lebenskraft 
begabten  ligamentösen  Theilen  die  Entzündung 
langsam,  und  hinterläfst  sehr  gerne  einen  Aq- 
theil  concrescibler  Lymphe,  welcher  sich,  im 
entzündlichen  Stadium,  in  das  Gewebe  der  Hörn'» 
haut  ergossen  hatte  und  daselbst  die  Verdunke- 
lung hervorbrachte ,  welche  ,  nach  dem  gänzli- 
chen Verschwinden  der  Entzündung  nicht  an- 
ders als  durch  die  Absorbtion  gehoben  werden 
kann,  welche  man  nur  durch  örtliche  Reitzmit- 
tel  unterstützen  und  befördern  kann. 

Wenn  man  aber  auf  diese  Weise  bey  dem 
frischen  weifseö  Fleck  seinen  Zweck  erreicht, 

so 


299 

so  ist  dies  doch  nicht  der  Fall ,  wenn  durch  die 
lange  Dauer  der  Krankheit  die  Wirksamkeit  des 
absorbirenden  Systems  der  Hornhaut  an  dem 
kranken  Theile  geschwächt  oder  ganz  ver- 
schwunden ist,  oder  wenn  die  innere  Fläche 
dieser  Membran  durch  die  geschehene  Extiava» 
sation  zerstört  ist ,  so  dafs  die  dicke  und  zähe, 
durch  die  Enden  der  kleinen  Schlagäderchen  in 
den  zellichten  Höhlen  der  innern  Fläche  der  Horn- 
haut, abgesetzte  Lymphe  nicht  absorbirt  wer- 
den kann ,  und  wenn  diese  Absorbtion  dennoch 
wirklich  geschähe,  so  würde  doch  das  innere 
Gewebe  der  Hornhaut,  welche  an  dieser  Stelle 
beschädigt  ist,  stets  einen  dunkeln  Fleck  bilden. 

Der  günstigste  Umstand  für  die  Behandlung 
des  weiften  Flecks  ist  demnach  die  neue  Ent- 
stehung desselben  ohne  Desorganisation  des  Ge- 
webes der  Hornhaut  oder  der  dieselbe  bedecken- 
den Conjunctiva,  ferner  ist  das  i>lter  der  Kran- 
ken wichtig  für  die  Heilung,  bey  jungen  Perso- 
nen wirkt  das  Lymphatische  System  mit  einer 
aufserordentlichen  Thätigkeit  und  die  Wirkung 
desselben  kann  durch  äufserliche  stimulirende 
Mittel  noch  beträchtlich  erhöht  werden.  Nach 
einer  heftigen  acuten  Augenentzündung  bey  den 
Blattern  habe  ich  diese  weifse  Flecke  bey  Kin- 
dern oft  nach  der  Verschwindung  der  Augenent- 
zündung zurückbleiben  sehen,  wo  sie  sich  mit- 
ten in  der  durchsichtigen  Hornhaut  isolirt  be- 
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fanden ,  und  nach  dem  Verlaufe  einiger  Mona* 
te  allmählich,  oft  sogar  ohne  alle  Behandlung, 
wider  mein  Erwarten,  frey willig  verschwanden, 
Heister,  a)  Langhuth  b)  und  Richter 
c)  haben  eben  diese  Beobachtung  gemacht.  Man 
kann  diese  Erscheinung  blofs  auf  Rechnung  der 
bey  den  Kindern  ungeschwächten  Thätigkeit 
der  lymphatischen  Gefäfse  und  der  nichc  statt 
findenden  Desorganisation  schreiben,  wenn  sich 
an  der  innern  Seite  der  Hornhaut  die  coneres* 
cible  Lymphe  angehäuft  hat. 

Von  allen  örtlichen  Mitteln,  welche  im  Stan- 
de sind ,  die  angegebene  Absorbtion  ins  Werck 
zu  setzen  und  zu  befördern,  sind  bey  demwei* 
sen  Flecke,  der  nicht  mehr  mit  Entzündung 
complicirt  ist,  und  in* dem  veralteten  und  ein-« 
gewurzelten  Flecke,  meiner  Meinung  nach  als 
das  saphyrfarbene  Äugenwasser  d)die 
Salbe  aus  Tutia,  Aloe,  versüfstem  Quecksil- 
ber 


a)  Institur.  chirurg.  tom.  I,  cap,  LVIH. 

b)  Difs.  de  oculor,  integritate  improvida  puerorum 
aetati  sollicite  custodienda  §.  21* 

c~)  Grundsätze  der  Wundarzneykunst  tom,  II, 
cap.  IV, 

d.  Dies  ist  eine  Auflosung  von  zwey  Skrupel  Sal-i 
miak  und  vier  Gran  Grünspan  in  acht  Unzen 
Kalchwasser,  Man  läfst  diese  Mischung  erst  vier 
und  zwanzig  Stunden  stehen»  und  dann  filtrirt 
man  sie, 
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ber  und  frischer  Butter  e)  die  Janin'sche  Salbe, 
und  die  Galle  von  Rindern ,  Schaafen ,  Hechten 
und  Barben  welche  man  drey  bis  viermal  des 
Tages  mit  einem  kleinen  Zängelchen  ins  Auge 
bringt,  damit  sie  nicht  zu  sehr  reitzt,  die  wirk- 
samsten Mittel,  die  Galle  von  Rindern  und 
Schaafen  reitzt  mehr  als  die  der  Fische*  fr)  Bey 
einigen  Subjekten,  deren  Augen  sehr  reitzbar  wa- 
ren und  welche  die  Wirkung  der  angegebenen 
Mittel  nicht  ertragen  konnten ,  leistete  mir  et. 
was  ranziges  Nufsöl  gute  Dienste,  wenn  ich 
es  des  Tages  einigemal  oder  alle  zwey  Stunden 
zu  einigen  Tropfen  einige  Monate  lang  eintröp- 
felte, Bey  einigen  Personen  habe  ich  auch  gü* 
te  Wirkung  von  dem  Succ.  centaur.  minor,  rec* 
express.  mit  Honig  vermischt  gesehen.    Im  All* 

gemei* 


O  R!  Tutiae  praepajf,  5, 
Aloes 

Mercur*  dulc.  a*a  gviu 
Butyr,  reo.  insuls.  5fiv 
M.  F*  unguentuin*  D, 

f)  Seit  2500  Jahren  hat  man  schon  die  ortlichen 
Reizmittel  zur  Heilung  des  weifsen  Flecks  ange- 
wendet, aber  erst  in  unsern  Zeiten  kennt  man  die 
rationellen  Grundsätze  dieser  Heilmethode.  Die* 
se  folgen  aus  Unsern  jetzigen  geläuterten  Begrif- 
fen über  die  Wirkung  des  Blufsystems  und  de* 
absorbirenden  Gefäfse  im  gesunden  und  kranken 
Zustand«, 
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gemeinen  mögen  die  Umstände  zur  Heilung  des 
weissen  Flecks  so  wenig  günstig  seyn ,  als  sie 
immer  wollen,  so  ist  es  doch  rathsam,  lange 
Zeit  mit  denselben  fortzufahren,  und  sie  drey 
oder  vier  Monate  hinter  einander  so  sorgfältig 
als  möglich  und  unausgesetzt  anzuwenden. 
Ueberdem  raufs  der  Augenarzt  die  allgemeinen 
und  örtlichen  Mittel ,  welche  er  der  Natur  der 
Sache  und  der  besondern  Sensibilität  des  Auges 
des  Kranken  für  anpassend  hält,  lange  fortset- 
zen lassen,  ehe  er  die  Hoffnung  eines  guten  Er- 
folgs ganz  aufgiebt  und  den  Kranken  für  unheil- 
bar erklärt. 

Da  übrigens  alle  bis  jetzt  zur  Heilung  des 
veralteten  lederartigen  ,  eigentlich  leucoma  ge- 
nannten weissen  Flecks ,  der  aus  einer  Ver- 
narbung entsteht,  in  der  Abschabung  oder  Durch- 
bohrung der  Hornhaut ,  in  der  Erregung  eines 
künstlichen  Geschwürsaufeben  diesem  leucoma 
bestehen,  so  sind  sie  wirklich  ganz  unnütz;  die 
Erfinder  waren  ,  wie  man  sicher  behaupten 
kann ,  ohne  ihnen  Unrecht  zu  than ,  zu  wenig 
mit  der  Struktur  des  leidenden  Theiles  bekannt 
oder  ihre  Erfindungen  waren  blofse  Charlau- 
nerien.  Man  mag  die  Hornhaut  abschaben,  oder 
sie  mit  einem  schneidendem  Instrumente  durch- 
bohren, so  wird  man  doch  nicht  im  Stande  seyn, 
dieser  Membran  die  Durchsichtigkeit,  welche  sie 
verloren  hat,  wiederzugeben,  und  wenn  auch 
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gleich  nach  der  Operation  ein  wenig  Licht  auf 
den  Boden  des  Auges  fällt,  und  vom  Kranken 
wahrgenommen  wird,  so  ist  dieser  Vortheil  nur 
augenblicklich,  weil  das  durch  den  Einschnitt 
oder  das  Abschaben  hervorgebrachte  Geschwür 
bey  der  Vernarbung  von  neuem  kailös  werden 
würde,  und  nothwendig  den  vorigen  Grad  der 
Verdunkelung  des  Auges  hervorbringen  rnufs* 
Endlich  würde  das  künstliche  auf  dem  Leucoma 
selbst  erregte  Geschwür  unnütz  seyn,  wenn 
das  Uebel  nur  von  einer  dichten  stockenden 
Lymphe  abhienge.  Die  Erfahrung  beweifst  aber 
das  Gegentheil,  denn  sie  zeigt,  dafs  das  Leuco- 
ma, welches  nicht  durch  eine  Narbe  entstanden 
ist,  sowohl  durch  verdickte  Flüfsigkeit  als  auch 
zugleich  durch  Desorganisation  der  innern  Flä- 
che der  Hornhaut  gebildet  wird*  Hierinn  be- 
steht, wie  schon  gesagt  worden  ist,  der  Unter* 
schied  zwischen  Albugo  und  Leucoma» 


Zehn« 
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Zehntes    Kapitel* 
Von  den   Geschwüren  der  Hornhaut* 


-t-»in  Geschwür  der  Hornhaut  ist  eine  sehr  gö* 
wohnliche  Folge  des  kleinen  Risses  eines  Absces- 
ses,  welcher  sich  bisweilen  hinter  der  Lamelle 
der  Conjunctiva,  welche  die  Hornhaut  bedeckt* 
bildet ,  oder  selbst  in  der  Hornhaut  bey  einer 
heftigen  acuten  Ophthalmie  entsteht*  Oft  ent- 
stehen diese  Geschwüre  der  Hornhaut  auch  auf 
die  Berührung  fressender*  schneidender  oder 
stechender  Substanzen ,  welche  in  die  Augen 
gebracht  sind,  z.  B.  ungelöschter  Kalch,  Glas* 
Stückchen,  Stacheln  oder  andre  ähnliche  Sub- 
stanzen, welche  eine  Trennung  und  Spaltung 
hervorbringen  können» 

Der  kleine  Abscefs  der  Hornhaut  ist  von 
denselben  Symptomen  begleitet,  als  die  heftige 
acute  Augenentzündung.  Die  vorzüglichsten 
sijud :  Ein  unangenehmes  Gefühl  von  Spannung 
irö  Auge ,  den  Augenbraunen  und  dem  Nacken, 
beständiger  Ausflufs  von  Thränen,  Lichtscheue, 
starke  Röthe  der  Conjunctiva  vorzüglich  nahe 
an  dem  kleinen  Abscesse, 

Wenn 
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Wenn  man  diese  kleine  entzündliche  Pustel 
mit  andern  ähnlichen  vergleicht,  welche  sich  aa 
andern  Theilen  des  Körpers  bilden,  so  ist  es  ge- 
wöhnlich, dafs  sie  sich  erst  spät  öffnet ,  oft  so- 
gar erst,  wenn  sich  die  Eyterung  gebildet  hat* 
Ueberdera  hat  die  Erfahrung  bewiesen ,  dafs  es 
nicht  rathsäm  ist ,  die  Pustel,  um  dem  Ey ter  ei- 
nen Ausgang  zu  verschaffen,  mit  der  Spitze  ei- 
ner Lanzette  oder  irgend  einem  andern  Instru- 
mente zu  öffnen*  wie  viele  Wundärzte  zu  thuü 
pflegen ,  denn  wenn  gleich  dieser  kleine  Abs- 
cei's  den  höchsten  Grad  ypn  Reife  erlangt  zii 
haben  scheint,  so  ist  diö  darinn  enthaltene  Ma- 
terie doch  so  zähe,  und  so  zu  sagen ,  so  fest  an 
die  Substanz  der  Hornhaut  angeleimt ,  dafs  sie 
durch  die  gemachte  Oeffnung  nicht  durchgeht, 
im  Gegentheile  verschlimmert  diese  künstliche 
Oeffnung  die  Krankheit,  die  Verdunkelung  der 
Hornhaut  nimmt  zu ,  und  verursacht  oft  einen 
neuen  Abscefs  in  der  Nähe  des  erstem.  Unter 
solchen  Umständen  ist  Geduld  und  Zögerung 
das  sicherste  Hülfsmittel  bis  sich  der  Abscefs 
von  selbst  nach  aufsen  öffnet ,  doch  kann  mari 
dies  durch  häufige  Bähungen,  durch  Bäder  von 
lauem  Malvenwasser  und  durch  erweichende 
Kräutersäckchen  befördern* 

Oft  zeigt  eine  plötzliche  Zunahme  aller  Symp- 
tome der  Augenentzündung  die  Oeffnung  dieses 
kleinen  Abscesses  der  Hornhaut  an,  man  fühlt 

Ü  vor-» 
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füglich  eine  unerträgliche  Hitze  in  den  Theilen 
der  Hornhaut,  welche  vorher  der  Sitz  des  Abszes- 
ses war:  diese  Hitze  nimmt  bey  jeder  Bewe- 
gung zu,  wenn  man  den  kranken  Augapfel  oder 
blos  die  Augenlieder  bewegt*  Man  überzeugt 
sich  hievon  sehr  leicht,  wenn  man  beobachtet, 
dafs  sich  gewöhnlich  an  der  Stelle  der  Hornhaut» 
wo  die  weifslichte  Pustel  ihren  Sitz  hatte,  sich 
eine  kleine  Grube  oder  Vertiefung  zeigt,  wenn 
man  das  kranke  Auge  im  Profil  ansieht* 

Fremde  Korper,  die  ins  Auge  gekommen 
sind,  und  welche  blofs  einen  Theil  der  Horn- 
haut eingeschnitten  oder  sich  blofs  in  dieselbe 
festgesetzt  hat,  hinterlassen  gewöhnlich  kein 
Geschwür  und  der  verletzte  Theil  heilt  gewöhn- 
lich, wenn  nur  der  fremde  Körper  gänzlich  her- 
ausgezogen ist,  sogleich  prima  intentione.  Die* 
jenigen  ,  welche  die  Oberfläche  dieser  Membran 
verbrennen,  müssen  sogleich  herausgezogen 
werden  veranlassen  sie  aber  eine  acute  Augen- 
ent'ündung,  so  folgt  die  Eyterung  an  der  ver- 
letzten Stelle  und  endlich  entsteht  das  Geschwür. 

Das  Geschwür  der  Hornhaut  hat  dies  mit 
den  Geschwüren  der  Haut  gemein,  dafs,  wo 
die  Haut  dünne,  gespannt  und  zu  gleicher  Zeit 
sehr  empfindlich  ist ,  das  Geschwür  bey  der  er- 
ster Erscheinung  eine  braune  oder  Aschfarbe 
annimmt :  der  Umfang  wird  roth>  der  Rand  auf- 

ge* 
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geschwollen  und  unregelmäfsig  und  verursacht 
einen  sehr  lebhaften  Schmerz  :  anstatt  des  Ey- 
ters  schwitzt  eine  scharfe  seröse  Feuchtigkeit^* 
aus  der  Oberfläche,  welche  sich  schnell  vergrös- 
sert.  Die  Geschwüre  der  Hornhaut  haben  eben 
den  Character  als  diejenigen  ,  welche  sich  an 
den  Brustwarzen  ,  der  Eichel  des  männlichen 
Gliedes,  der  Zungenspitze  (diese  nennt  man 
Schwämmchen)  an  den  Augenliederrändern ,  am 
äufsern  Gehörgange,  an  den  Nasenlöcharn  und 
an  andern  Stellen  befinden,  wo  die  Haut  ge« 
spannt,  sehr  empfindlich  und  fal  eicht  ist. 

Die  kleinen  Geschwüre  dieser  Klasse ,  wenn 
sie  sich  selbst  überlassen  oder  schlecht  behau» 
delt  werden ,  erweitern  sich  in  kurzer  Zeit, 
werden  tief  und  zerstören  den  Theil ,  welchen 
sie  einnehmen ,  wenn  dann  das  Geschwür  sich 
an  der  Oberfläche  der  Hornhaut  verbreitet ,  so 
-verliert  diese  bald  ihre  Durchsichtigkeit;  das 
Geschwür  höhlt  sich  aus,  dringt  in  die  vordere 
Augenkammer  der  wässerichten  Feuchtigkeit; 
es  folgt  ein  Ausflufs  und  folglich  entsteht  eine 
Fistel  an  der  Hornhaut*  Wird  die  Oeffnung 
gröfser,  so  entsteht  aufser  dem  Ausflufs  der 
wässerkhten  Feuchtigkeit  eine  noch  weit  schlim- 
mere Krankheit  als  das  Geschwür:  nämlich  der 
Vorfall  eines  Theils  der  Regenbogenhaut  ,  der 
Ausflufs  der  Crystallinse  und  des  Glaskörpers, 
kurz  die  gänzliche  Zerstörung  des  Gesichtsor. 

U  3  gans. 
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gans.  Man  sieht  gewöhnlich  diesen  heftigert 
Zufall  nach  der  acuten  tripperartigen  Augenent- 
zündung, welche  mit  Atehieoder  Mangel  an  Vi- 
talitaet  der  Hornhaut  verbunden  ist;  daraus 
folgt,  dafs  diese  Haut  nicht  mehr  gegen  die  Wir- 
kung innerlicher  und  äufserlicher  Mittel  empfäng- 
lich ist ,  welche  die  Fortschritte  des  Geschwür» 
hemmen  können ,  denn  dieses  verbreitet  sich 
ungeachtet  der  besten  angezeigten  Mittel,  sehr 
schnell  auf  dieser  durchsichtigen  Haut  bis  zu? 
gänzlichen  Zerstörung  derselben* 

Sobald  nun  ein  Geschwür  auf  der  Hornhaut 
entsteht,  -ist  es  das  wichtigste,  die  Fortschritte 
und  Verbreitung  desselben  zu  hemmen  ,  so  sehr 
es  die  Natur  des  Üebels  erlaubt,  oder  den  Gang 
der  Krankheit  so  zu  verändern,  dafs  anstatt  die 
Zerstörung  der  Haut  zu  befördern*  sie  dieselbe 
wieder  herstellt  und  die  Heilung  befördert,  dies 
erfordert  vorzüglich  die  Sorgfalt  des  Wundarz- 
tes ,  weil  die  Schwierigkeiten,  diesen  krankhaf- 
ten Gang  in  Heilung  umzuwandeln  ,  mit  der 
Gröfse  und  Tiefe  des  Geschwürs  zunimmt,  weil, 
wenn  man  auch  dies  grofse  Geschwür  der  Horn- 
haut leicht  heilen  könnte ,  der  Schaden  für  das 
Gesicht,  wegen  der  grofseri  Narbe,  welche  not- 
wendig darauf  folgen  mufs,  unersetzlich  wird* 

Was  die  Behandlung  des  Geschwürs  der  Horn- 
haut anbetrift,  so  scheint  es  mir  von  den  W und- 

ärz- 
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ärzten  ein  grofser4  Fehler  zu  seyn ,    dafs  sie  be- 
haupten, man  könne  durchaus  kein  äußerliches 
Mittel  mit  Nutzen  zur  Heilung  dieser  Krank- 
heit anwenden,    bis  picht  die  acute  Augenent- 
zündung gänzlich  oder  gröfstentheils  gehoben 
ist.     Die   Erfahrung  zeigt    gerade  das   Gegen- 
theil,  denn  diese  lehrt,  dafs  man  vor  allen  ört- 
liche Mittel  an  das  Geschwür  bringen  mufs,  wel- 
che die  erhöhte  krankhafte  Sensihilitaet  schnell 
heben  oder  vermindern    können ,    und  zugleich 
die  Zerstöruug  dieses  Geschwürs  hemmen  kann, 
endlich  sagt  die  Erfahrung,   dafs  man   zu  allen 
Mitteln  seine  Zuflucht  nehmen  müsse,    Welche 
die  Augenentzündung  heben  können,  wenn  das 
Geschwür  heilt,  und  die  Entzündung  nicht  von 
selbst  nachläfst*      Zuverläfcige  und  wiederhol- 
te  Erfahrungen  beweisen  wie  eine  ausgemachte 
Wahrheit,  dafs  das  Geschwür  die  Augenentzün- 
dung und  nicht  diese  das  Geschwür  unterhält.  *) 
Es   ist  wahr,    dafs  sobald  der  kleine   Äbscefs 
der  Hornhaut  sich  geöffnet  hat,    die  Symptome 
der  acuten  Augenentzündung  heftiger  werden  f 
die  Röthe  der  Conjunctiva  nimmt  mit  der  An- 
schwellung  der   Gefäfse  dieser   Membran   zu, 

aber 

*)  Den  Fall  ausgenommen,  wo  das  Geschwür  im 
Höchsten  Grade  einer  heftigen  acuten  Augenent« 
ziindung  entsteht,  dann  ist  die  erste  Heilanzeige 
die  baldigste  Verminderung  der  Heftigkeit  der 
Entzündung,  ehe  man  noch  an  die  Heilung  des 
Qeschwürs  denken  darf. 
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aber  es  Ist  gleichfalls  ausgemacht ,  dafs  diese 
Wirkung  nur  durch  einen  Zuflufs  der  Säfte, 
welcher  durch  die  erhöhte  SensibiÜtaet  des  Ge- 
schwürs der  Hornhaut  entsteht,  hervorgebracht 
wird.  Sobald  aber  im  Gegentheile  die  aufser- 
ordentliche  Empfindlichkeit  des  Geschwürs  der 
Hornhaut  verschwindet,  oder  doch  abnimmt,  so 
befolgt  die  Augenentzündung  denselben  Gang, 
endlich  wird  das  Geschwür  reine  und  vernarbt 
sich  und  die  Augenentzündung  reinigt  und  ver- 
narbt sich,  oder  erfordert  gegen  das  Ende  der 
Behandlung  höchstens  den  einige  Tage  fort- 
gesezten  Gebrauch  des  adstringirenden  stärken- 
den Augenwassers. 

Jeden  Tag  kann  man  ähnliche  Beispiele  be- 
obachten.    Man  sieht  oft  kleine  Geschwüre  an 
andern  Stellen,  an  den  Lippen,  an  der  Zungen- 
spitze, an  der  Brustwarze  oder  an  der  Eichel, 
welche,  wie  ich  schon  gesagt  habe,  sogleich  von 
ihrer  Erscheinung  an*  eine  aschgraue  Farbe  be- 
kommen, und  in  ihrem  Umfange  eine  Entzün- 
dung verursachen  f  und  dann  auch  bald  ein  Juk- 
ken  und  ein  empfindliches  Gefühl  von  Hitze  er- 
regen.    Um  diese  Entzündung  zu  heben,  verfah- 
ren wir  wie  der  grofse  Haufen  :    Wir  suchen  so 
schnell     als      möglich     die     Empfindlichkeit 
und    Reizbarkeit    dieser    Geschwüre,    welche 
wir  zu  vernarben  suchen,  abzustumpfen,  ist  dies 
geschehen    so  vermindert  sich  die  sie  umgeben- 
de Entzündung  oder  verschwindet  ganz,  ohne 

dafs 
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dafs  man  gerade  entzündungswidrige  Mittel  an- 
*"     zuwenden  braucht* 

Das  Aetzmittel  ist  das  vorzuglichste,  wel- 
ches die  Kunst  in  allen  diesen  Fällen  anwenden 
kann,  dieses  allein  verschafft  eine  eben  so  schnel- 
le als  gute  Wirkung,  Es  zerstört  dasselbe  un- 
mittelbar die  im  Geschwüre  liegenden  ent- 
blöfsten  Nervenenden,  hebt  die  krankhaft  er- 
höhte Reizbarkeit  des  leidenden  Theils,  ver- 
wandelt die  aschgraue  Oberfläche  des  Geschwürs 
und  die  scharfe  Jauche  desselben  in  eine  Kruste 
oder  Schorf,  welcher  indessen  die  Stelle  der 
Oberhaut  vertritt,  die  Berührung  des  leidenden 
Theiles  mit  den  benachbarten  verhindert,  und 
endlich  <etzt  es  das  Geschwür  in  den  zur  Granu- 
lation und  Vernarbung  tauglichen  Zustand« 

Zum  Hetzen  für  das  Geschwür  der  Hornhaut 
ist  das  schicklichste  und  beste  Aetzmittel  der 
Höllenstein  Man  spitze  ihn  wie  einen  Bleistift 
zu,  und  nachdem  man  die  Augenlieder  des  Kran- 
ken weit  genug  von  einander  entfernt  hat.  pnd 
das  obere  Augenlied  mit  dem  Augenhaaken  von 
Pellier(Tab*  UU  Fig.  I.)  fixirt  hat,  bringt 
man  die  Spitze  des  Höllensteins  auf  das  Ge- 
schwür der  Hornhaut,  welche  man  damit  be- 
rührt, so  dafs  sich  eine  Kruste  bildet  Wenn 
sich  etwas  vom  Höllenstein  in  denThränen  auf- 
löfst,  so  nimmt  man  es  mit  etwas  Milch  weg* 

Wäh- 
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Während  der  Cauterisation  empfindet  der 
franke  einen  sehr  heftigen  Schmerz,  dieses  un- 
angenehme Gefühl  wird  aber  durch  die  in  we- 
nig Minuten  darauf  folgende  Ruhe  und  Schmerz- 
losigkeit  hinreichend  aufgewogen,  Die  bren- 
nende Hitze  im  Auge  verschwindet  meistens  * 
wie  weggezaubert,  und  der  Kranke  kann  den, 
Augapfel  und  die  Augenlieder  frey  und  ohne 
Schmerz  bewegen.  Man  sieht  ,  dafs  sich  der 
Ausflufs  der  Thranen  vermindert,  die  Gefäfse 
der  Conjunctiva  werden  kleiner  und  ihre  An- 
schwellung verschwindet,  der  Kranke  kann  ein 
jnaisiges  Licht  ertragen,  und  bekömmt  alsdeon 
auch  Ruhe*  Dieses  währt  so  lange,  als  die 
Kruste  sich  auf  dem  Geschwür  befindet. 

Erst  den  dritten  oder  vierten  Tag  nach  der 
Cauterisation  fällt  die  Kruste  ab;  die  ersten 
Symptome  der  Krankheit  kommen  alsdann  wie- 
der zum  Vorschein,  es  zeigt  sich  vorzüglich  das 
brennende  Gefühl  von  Hitze  im,  Geschwüre  mit 
einer  stechenden  Empfindung,  der  Ausflufs  der 
Thranen  ist  reichlicher*  die  Bewegung  des  Aug- 
apfels und  der  Augenlieder  ist  wieder  erschwert, 
das  Licht  wird  unerträglich,  aber  doch  sind  alle 
diese  Symptome  in  ungleich  schwächerem  Gran 
de  vorhanden,  als  vorher.. 

Sogleich  bey  allen  diesen  wieder  eintreten-. 
$en  Zeichen  mufs  der  Wundarzt  sogleich  wie- 
der 
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tfer  zur  Berührung  mit  dem  Höllenstein  schreu 
ten,  er  mufs  eine  eben  so  grofse  und  festhän- 
<rende  Kruste  zu  bilden  suchen  als  vorher,  wel- 
che  gleichfalls  die  ganzeQberfiäche  desGeschwürs 
bedeckt,  und  man  wird  sogleich  wieder  die  vo- 
rige Ruhe  in  diesem  Organe  entstehen  sehen» 
Ist  es  noth  wendig»  so  mufs  diese  Berührung  mit 
dem  Höllenstein  sogar  zum  drittenmale  wieder- 
holt werden  ,  wenn  nämlich  nach  dem  Abfal- 
len der  zwTeyten  Kruste  die  grofse  Empfindlich- 
keit des  Geschwürs  nicht  genug  vemindert,  und 
die  fressende  und  zerstörende  Wirkung  desselben 
noch  nicht  aufgehört  hat.  Wenn  aber  alles  in 
der  gehörigen  Ordnung  ist ,  so  ist  es.  eine  bey 
der  Behandlung  dieser  Krankheit  eigne  aber  je- 
desmal eintretende  Erscheinung,  dafssich,  nach 
dem  Abfallen  der  Kruste  die  hrankhafte  Em- 
pfindlichkeit des  Auges  jedesmal!  vermindert 
zeigt,  und  dafs  zu  gleicher  Zeit  das,  Geschwür 
sich  kleiner  und  nicht  so  tief  zeigt ,  als  vor. 
her*  Dies  Geschwür  verliert  ferner  die  bläuli- 
che aschgraue  Farbe*  und  nimmt  eine  gewöhn- 
liche Fleischfarbe  an,  und  dies  ist  ein  sicheres 
Zeichen,  dafs  sich  der  fressende  und  zerstörende 
Zustand  desselben  in  einen  bessern  verwandelt 
hat,  der  zur  Granulation  und  Vernarbuug  ge- 
schickt ist*  Ueberdem  sieht  man,  wie  sich  alk 
mählich  die  angeschwollenen  Gefäfse  der  Con- 
junlctiva  entleeren  und  zusammenziehen  und  wie 
sich  in  eben  dem  Grade  die  Augenentzündung; 
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vermindert,  je  mehr  sich  das  Geschwür  der  Hei- 
lung nähert. 

Indem  Zeiträume,  wo  die  Granulation  an- 
fängt, würde  die  fortgesetzte  Betupfung  mit 
dem  Höllenstein  ein  sehr  grofser  Fehler  des 
Wundarztes  seyn ,  zumal  wenn  er  dadurch  die 
Heilung  des  Geschwürs  der  Hornhaut  zu  beför- 
dern glaubte.  Es  würde  sich  in  diesem  Falle 
gerade  das  Gegentheil  ereignen,  durch  eine 
solche  Behandlung  würde  man  die  Granulation 
unterdrücken,  die  Schmerzen  und  Entzündung 
des  Auges  wieder  erregen;  der  Ausflufs  der 
Thränen  würde  fortdauern,  und  das  Geschwür 
würde  wieder  die  schmutzige  aschgraue  Farbe 
annehmen,  wie  im  Anfange,  auch  würden  sich 
die  Ränder  wieder  angeschwollen  und  unregel- 
inäfsig  zeigeiu  P 1  a  t  n  e  r  *)  bemerkte  dasselbe, 
denn  er  sagt ; 
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Necesse  est,  ut  hoc  temperate manu,  nee 
„crebrius  fiat,  ne  nova  inflammatio  no- 
„vaque  lacryma  his  acrioribus  contiretur. 
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Sobald  das  Auge  ruhig  ist,  und  nach  der 
zweyten  oder  dritten  Cauterisation  die  Granu- 
lation anfängt,  so  mufs  der  Wundarzt  sich  je- 
des starken  Aetzmittels  enthalten  ,  und  er  darf 
kein  anders  Mittel  örtlich  anwenden ,    als  das 

Au* 
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Augenwasser  aus  vier  Gran  weifsen  Vitri- 
ol  in  vi  e r  Unzen  Aq.  plantagin.  mit  einer  h a  1- 
b  e  n  Unze  Quittenschleim.  Von  dieser  Auflösung 
mufs  er  alle  zwey  Stunden  einige  Tropfen  ins 
Auge  fallen  lassen,  und  das  kranke  Auge  gegen 
die  Berührung  des  Lichts  und  der  Luft  schützen» 
welches  am  besten  durch  eine  von  der  Stirne 
herabhängende  und  mit  einer  Binde  befestigten 
Compresse  geschieht.  In  den  Fällen,  wo  bey 
dem  GeschvVüre  der  Hornhaut  sich  noch  eine 
Erschlaffung  der  Conjunctiva  und  der  Gefäfse 
derselben  zeigt,  ist  es  sehr  nützlich ,  gegen  das 
Ende  der  Behandlung,  die  Ianin* sehe  Au- 
gensalbe anzuwenden ,  von  wejeher  man  früh 
uud  Abends  so  viel  ins  Auge  bringt,  als  nach 
Verhältnifs  der  Wirkung  des  Mittels  und  derbe» 
sondern  Reitzempfänglichkeit  des  Kranken  noth- 
wendig  ist. 

Was  übrigens  die  ganz  oberflächlichen  Ex» 
coriationen  der  Hornhaut  anbetrifft,  welche  kei- 
ne Vertiefung  in  der  Substanz  derselben  zeigen 
und  welche  eigentlich  nur  eine  Erhebung  der 
Oberhaut  sind,  welche  sich  vor  der  die  Hörn, 
haut  bedeckenden  Conjunctiva  befindet,  so  er- 
fordert die  Behandlung  derselben  nicht  den  Ge- 
brauch des  Aetzmittels;  man  mufs  sich  blofs 
auf  die  Anwendung  des  Vitriolaugen wassers  oder 
des  aus  weissem  Vitriol  und  Eyweifs  bereiteten 
Schleims  einschränken ,  z.u  welchem  man  allen- 
falls 
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falls  noch  etwas  Rosenwasser  zusetzen  kann. 
Die  Svmptome,  Welche  diese  leichte  Excoriati- 
onen  begleiten,  sind  nicht  sehr  wichtig,  und 
wenn  der  Kranke  das  eine  oder  das  andere  Mit" 
tel  alle  zwey  Stunden  gehörig  anwendet,  und 
das  Auge  für  ein  zu  helles  Licht  und  die  zu 
plötzliche  Veränderung  der  Atmosphäre  sichert, 
$o  heilen  sie  gewöhnlich  in  sehr  kurzer  Zeit. 

Diefs  ist  kurz  die  ganze  Geschichte  des  Ge- 
$chwürs  der  Hornhaut   und  der  besten  ßehand-. 
lung  derjenigen  Fälle,  welche  am  häufigsten  in 
der  Praxis  vorkommen*     Qft  nimmt  jedoch,  ent- 
weder weil  das  Uebel  zu  heftig  ist  oder  weil  es 
schlecht  behandelt  worden  ist,    das  Geschwür, 
Welches  sich  schon  ziemlich  weit  verbreitet  hat- 
te, die  Gestalt  eines  erhobenen  schwammichten 
«Auswuchses  an,    welcher  durch  ein  Bündel  der 
Blutgefäße  der  Conjunctiva  ernährt  wird,    und 
welches   in    diesem  Falle,    oft  zu  einem   sehr 
grofsen  Irrthume  Gelegenheit  giebt,  wenn  man 
die  Krankheit  für  ein    Fell   (pterygium)   hält. 
Diese  Krankheit  zieht,    wenn    sie  sich  selbst 
überlassen  oder    schlecht  behandelt  wird,   ge- 
wöhnlich den  Verlust  des  ganzen  Augapfels  nach 
sich,  sie  erfordert  also  die  schnelle  Anwendung 
eines  wirksamen  Mittels,  welches  im  Stande  ist 
in  kurzer  Zeit  den   schwammichten  Auswuchs 
der  Hornhaut  nebst  den  Gefäfsen,  welche  sich 
you  der  Conjunctiva  bis  zu  denselben  erstrecken 

ganz. 
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ganz  zu  zerstören ,  und  welches  zu  gleichet 
Zeit  die  weitere  Corrosion  zu  verhindern  im 
Stande  ist,  Esmufs  die  ganze  seh wammichte  Her- 
vorragung mit  der  löffeiförmigen  Scheere  dicht  an 
derHornhaut  abgeschnitten  werden, und  man  mufs 
zu  gleicher  Zeit  den  Schnitt  so  weit  auf  die 
Conjuncriva  verlängern,  dafs  man  den  ganzen 
Gefüfsbündel,  welcher  dieselbe  zu  unterhalten 
scheint,  mit  wegnimmt,  dann  läfst  man  das 
Blut  gehörig  fliefsen,  berührt  darauf  die  ganze 
Oberfläche  der  Hornhaut  mit  dem  Höllenstein, 
60  d?fs  sich  eine  starke  Kruste  bildet.  Wie  die- 
Se  abfällt,  so  mufs  man,  wenn  der  Krankheits- 
fitoff noch  nicht  ganz  zerstört  ist,  das  Aetzmittel 
wiederum  anwenden *  bis  die  Granulation  auf 
der  Hornhaut  anfängt* 

Zu  einer  so  starken  Anwendung  des  Aec2* 
mittels  ist  es  nicht  hinreichend,  dafs  ein  Gehülfe 
das  obere  Augenlied  herauf  und  das  untere  her- 
abzieht, der  operirende  Wundarzt  mufs  noch 
zwischen  dem  obern  Augenlied  und  dem  Aug- 
apfel einen  kleinen  Spatel  einbringen,  und  das 
Augenlied  mit  der  linken  Hand  in  die  Höhe  hal- 
ten, während  er  mit  der  rechten  Hand  den  Hol. 
lenstein  auf  den  schwammichten  Grund  des  Ge- 
schwürs bringt,  und  denselben  so  lange  darauf 
hält,  bis  er  eine  starke  und  tiefe  Kruste  gebil» 
det  hat, 


Es 
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Es  ist  wahr,  dafs  man  in  den  heftigsten  Fäl- 
len dieser  Art  die  Wirkung  des  Aetzmittels  nie 
ganz  genau  berechnen  kann,  und  dafs  manofc 
mit  der  schwammichten  Geschwulst  einen  Theil 
der  Substanz  der  Hornhaut  zerstört.  Wenn  die- 
ser Fall  eintritt ,  so  folgt  gewöhnlich  bald  ein 
zweyter  übler  Zufall  darauf,  es  fällt  nemlich 
ein  Theil  der  Regenbogenhaut  durch  die  in  der 
Hornhaut  gemachte  Oeffhung  vor.  So  heftig 
und  schwierig  nun  auch  dieser  Zustand  einigen 
scheinen  möchte,  so  ist  doch  noch  Hülfe  mög- 
lich, wie  ich  in  dem  Kapitel  vom  Vorfalle 
der  Regenbogenhaut  zeigen  werde,  wenn 
nur  der  Wundarzt  eine  feste  Narbe  erhält,  wel- 
che die  Wiederentstehung  der  schwammichten 
Geschwulst  und  die  gänzliche  Zerstörung  des 
Augapfels  hindert,  weil  er  alsdann  den' vorge- 
setzten Zweck  der  Heilung  vollkommen  errei- 
chen kann. 

Zwey  und    dreifsigste 
Beobachtu  ng. 

Anton  Carovo  von  Pavia  14  Jahr  alt, 
kam  wegen  eines  sehr  lebhaften  Schmerzes,  wel- 
chen er  am  rechten  Auge  hatte ,  in  die  klini- 
sche Anstalt*  Er  war  in  Gefahr  das  Auge  ganz 
zu  verlieren,  da  nach  einer  heftigen  acuten  Au- 
genentzündung zwey  Geschwüre  auf  der  Hörn, 
haut  entstanden  waren*  Das  eine  dieser  klei- 
nen 
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nen  Geschwüre  befand  sich  am  untern  Abschnit- 
te der  Hornhaut  und  das  andre  nach  dem  äus- 
sern Augenwinkel  zu ,  beyde  hatten  eine  schmu- 
zige  aschgraue  Farbe.  Die  Blutgefäfse  der  Con* 
junctiva  und  vorzüglich  diejenigen ,  welche  mit 
den  kleinen  Geschwürchen  in  Verbindung  stan- 
den, waren  sehr  angeschwollen.  Das  Kind  klag- 
te über  heftige  Schmerzen  im  Kopfe  und  in  den 
Augen,  und  konnte  selbsc  ein  sehr  mäfsiges 
Licht  nicht  ertragen. 


Das  Kind  lag  auf  dem  Rücken,  der  Kopf 
wurde  etwas  unterstützt,  ein  Gehülfe  hielt  das 
obere  Augenlied  mit  dem  Pe  liier 'sehen  Au* 
genhaaken  in  die  Höhe,  und  ich  zog  das  untere 
mit  meinem  Zeigefinger  der  linken  Handherab- 
wärts.  Man  kann  bey  Kindern  den  Augapfel 
auf  keine  andre  Weise  sicher  fixiren  ,  um  das 
Aetzmittel  genau  auf  die  Hornhaut  bringen  zu 
können.  Dann  brachte  ich  den  zugespitzten 
Höllenstein  an  die  beyden  Gesehwürchen,  so 
dafs  sich  eine  hinreichend  tiefe  und  feste  Kruste 
bildete.  Unmittelbar  nachher  wusch  ich  das  Au- 
ge mit  frischer  Milch.  Während  der  Cauterisa- 
tion  gab  der  Kranke  sehr  lebhafte  Zeichen  yon 
Schmerz  von  sich,  aber  eine  halbe  Stunde  dar- 
auf, war  er  vollkommen  ruhig,  und  der  Schmerz; 
war  gänzlich  vorüber* 

Am 
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Am  folgenden  Tage  konnte  er  ein  mäfsigeS 
Licht  ertragen  und  die  Blutgefafse  der  Conjunc- 
tiva  schienen  weit  weniger  angefüllt ,  als  vor 
der  Cauterisation. 

Drey  Tage  nachher  bey  dem  Abfallen  de? 
Kruste  zeigten  sich  im  Auge  wieder  die  ersten 
Schmerzen ,  aber  sie  waren  bey  weitem  nicht 
so  stark*  als  im  Anfange*  Ich  berührte  die  klei- 
nen Geschwürchen  aufs  neue  mit  Höllenstein^ 
und  diese  Operation  war  £üt  den  Kranken  weit 
weniger  schmerzhaft  als  die  erste  und  ich  wie- 
tterhohlte  sie  vier  Tage  nachher. 

Wie  diese  letzte  Kruste  abfiel,  hatten  sich 
die  kleinen  Geschwüreso  weit  vermindert,  dafs 
ihr  blafsrother  Grund  sich  so  weit  erhoben  hatte* 
dafs  er  mit  der  Hornhaut  vollkommen  gleich 
kam.  Dann  wandte  ich  statt  des  Aetzmutels 
das  Vitriol  »Augenwasser  mit  Quittenschleim  alle 
zwey  Stunden  zu  einigen  Tropfen  an.  Zehn 
Tage  nachher  vernarbten  sich  diese  kleinen  Ge- 
schwüre vollkommen  und  die  Augenentzündung 
Verschwand  gänzlich;  um  aber  den  guten  Er- 
folg dieser  Behandlung  noch  mehr  zu  sichern, 
liefs  ich  dem  Kranken  noch  einen  ganzen  Monat 
das  Augenwasser  fortbrauchen  und  jeden  Abend 
etwas  von  der  Janin'schen  Augensaibe  zwi-» 
Sehen  die  Augenlieder  streichen* 

Drey* 
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Drey    und    dreifsigste    Beob- 
achtung* 

Ein  Kind  von  u  Jahren   von  armen  Eltern 
hatte  eine  sehr  schwache  Constitution   und  litt 
bisweilen  an  periodischen  Fiebern.  Seit  einigen 
Jahren  hatte  das  Kind   nach  den  Blattern  eine 
erhöhte  krankhafte  Empfindlichkeit  an  dem  lin- 
ken Auge  behalten ,   welches  an  einer  heftigen 
acuten  Augenentzündung  gelitten  hatte.   Es  ent- 
stand zwischen  den  Lamellen  der  Hornhaut  ein 
kleiner  Abfcefs ,  welcher  sich  von  selbst  oeiTne- 
te,  und  ein  kleines  schmutziges ,    aschfarbenes 
längliches  Geschwür  hinrerlies,  welches  sich  von 
dem  nach  dem  innern   Winkel  des  Auges  zuge- 
kehrtem Rande  der  Hörnhaut  bis  nahe  an  den 
Mittelpunkt  der  Pupille  erstreckte.    Dies  Kind 
klagte  sehr   vorzüglich  bey  hellem  Lichte,  da£ 
Auge  thränte  sehr  stark,    die  Gefäfse  der  Con- 
junctiva    waren    überdem   sehr  angeschwollen 
und  zwar  vorzüglich  am  innern  Winkel  des  Au- 
ges*    Ich  cauterisirte  dies  Geschwür  mit  Höllen- 
stein,   hemmte  aber  die  Wirkung  des  Aetzrait- 
tels  auf  die  andern  Theile  des  Auges  durch  häu- 
fige Bähungen  von  Milch  und  durch  erweichen- 
de Kräutersäcke*     Der  lebhafte  durch  das  Aetz- 
jmittel  erregte   Schmerz  dauerte  fast  eine  halbe 
Stunde,    dann  liefs  er  nach,   der  Kranke  hatte 
den  ganzen  Tag  Ruhe ,    und  schlief    auch   die 
ganze  Nacht,     Den  folgenden  Tag  öffnete  der 
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Kranke  das  Auge  ohne  Mühe  und  konnte  eiii 
xnäfsiges  Licht  ohne  Beschwerde  ertragen ,  die 
Augenentzündung  und  der  Ausflufs  von  Thrä- 
nen  war  sehr  gemindert« 

Bey  dem  Abfallen  der  Kruste  erschienen  die 
ersten  Symptome,  der  lebhafte  Schmerz  im  Auge, 
die  Lichtscheue  und  der  Ausflufs  der  Thräne" 
aufs  neue,  ich  sah  aber  von  der  zweyten  An- 
wendung des  Höllensteins  aufs  neue  eben  die 
gute  Wirkung,  als -das  erste  mal.  Drey  Tage 
nachher  fiel  die  Kruste  ab,  und  ich  fand  das 
Geschwür  der  Hornhaut  ziemlich  verengert, 
sehr  wenig  schmerzhaft  und  der  Grund  war  nicht 
mehr  aschfarbig,  sondern  blafsroth  und  gleich- 
sam körnfcht,  ich  verordnete  den  Gebrauch 
des  Vitriol-  Augenwassers  mit  Schleim  alle  zwey 
Stunden  ins  Auge  zu  tröpfeln,  und  hielt -durch 
ein  kleines  Plumaceau  und  eine  Binde  den  Ein- 
flufs  der  Luft  und  des  Lichts  ab.  In  wenig  Ta- 
gen gieng  dieses  Geschwür  in  eine  vollkommne 
Narbe  über. 

Die  Blutgefäfse  der  Conjunctiva  waren  noch 
ein  wenig  varikös,  so  dafs  das  Weifse  des  Au- 
ges ganz  roth  war;  das  Kind  bekam  darauf  ein 
dreytägiges  Fieber  mit  sehr  starkem  convulsi* 
vischem  Schauder.  Ich  verordnete  die  China  mit 
einigen  Tropfen  Laudanum ,  das  Fieber  ver- 
schwand f  ich  liefs  aber  noch  lange  nachher  die 

Rinde 
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Rinde  in  kleinen  Dosen  nehmen.  Als  örtliches 
Mittel  wandte  ich  aufser  dem  Vitriol- Augen- 
Wasser  die  Janin 'sehe  Augensalbe  an.  Diese 
trug  viel  dazu  bey ,  die  Zusammenziehung  der 
Gefäfse  der  Conjunctiva  zu  befördern  und  die 
Röthe  des  Auges  gänzlich  zu  heben.  Die  Narbe 
des  Geschwürs  der  Hornhaut  gierig  freylich  bis 
nahe  an  die  Pupille ,  doch  bedeckte  sie  dieselbe 
nicht  und  das  Kind  konnte   ungehindert  sehen* 

Vierund  dreyfsigste  Beobachtung* 

Joseph  Real  a,  Einwohner  von  Saint  -Le« 
onard,  ein  Bauer  22  Jahr  alt,  plethorisch, 
und  von  starker  Constitution  ,  würde  mit  einer 
starken  acuten  Augenentzüridurig  auf  beyden 
Augen  befallen,  welche  mit  Fieber  und  heftigen 
Schmerzen  verbunden  war-  Sein  rechtes  Auge, 
welches  sehr  entzündet  war,  war  mit  einem 
Geschwüre  am  unterm  Rande  der  Hornhaut  be« 
fallen,  welcht-s  aber  nicht  tief  war.  Ander  Horn- 
haut des  linken  Auges  war  gleichfalls  ein  Ge- 
schwür am  äufsern  Rande  der  Hornhaut,  welche 
gleichfalls  entzündet  war,  dies  war  aber  nicht 
viel  grqfser  als  ein  Hirsekorn  ,  schien  jedoch 
hohl  und  tief  zu  seyft«  Der  Kranke  hatte  einen 
harten  schnellen  Puls,  beständiges  Fieber  und 
Neigung  zum  Erbrechen. 

Ich  lief*  ihm  auf  der  Stelle  achtzehn  Unzen 
Blut  aus  der  Ader   am  Arme,    und  den  Abend 

X  2  zwölf 
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zwölf  Unzen  am  Fufse  und  bedeckte  die  Augen 
mit  erweichenden  Kräutersäcken  Die  Nacht  war 
etwas  ruhiger  als  die  vorhergebenden«  Der  Pub 
wurde  weich,  wellenförmig  und  die  Haut  feucht> 
da  er  aber  über  vielen  Eckel  klagte,  so  g  b  ich 
ihm  den  Rrechweinsrein.  Er  brach  mit  Erleich- 
terung viele  gallichte  Materien  aus,  so  dafs  den 
vierten  Tag  nach  dem  Eintritte  des  Kranken  in 
das  Hospital  das  entzündliche  Stadium  der  Krank- 
heit als  beendigt  angesehen   werden  konnte. 

Dann  berührte  ich  die beyden  Geschwüre  der 
Hornhaut  mit  Höllenstein,  den  folgenden  Tag 
verordnete  ich  dem  Kranken,  um  den  Unterleib 
frey  zu  machen  und  die  Ausdünstung  zu  beför- 
der  ,  ein  Pfund  Decoct*  gramin.  mit  zwey  Drach- 
men Weinsteinrahm  und  ein  Gran  Brechwein* 
stein,  in  einigen  Tagen  in  kleinen  Gaben  zu 
verbrauchen. 

Die  Cauterisation  beruhigte  den  heftigen 
Schmerz  in  den  Augen.  Wie  die  Kruste  abfiel, 
berührte  ich  die  Geschwüre  noch  acht  Tage 
nach  einander  mit  Höllenstein  und  die  Entzün- 
dung wich  diesem  Mittel.  Der  Grund  des  Ge- 
schwürs des  linken  Auges  erhob  sich  so,  dafs 
es  mit  der  Hornhaut  vollkommen  gleich  war, 
und  das  Geschwür  des  rechten  Auges  war  fast 
gänzlich  vernarbt,  das  Vitriol  Augenwasser  mit 
Quittenschleim  alle  zwey  Stunden  ins  Auge  ge- 
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tröpfelt,  besehlofs endlich  die  Behandlung,  und 
da  sich  die  Narbe  der  Hornhaut  nicht  gegen  die 
Pupille  erstreckte ,  so  war  sie  dem  Gesichte  gar 
nicht  hinderlich. 

Fünf    und    dreifsigste 
Beobachtu  ng. 

Celestine  Pacchiarotti  von Pavia, ein 
kleines  Mädchen  von#drittehalb  Jahren,  wurde 
von  ihrer  Mutter  in  die  klinische  Schule  gebracht, 
damit  ich  ihr  rechtes  Auge  untersuchen  sollte, 
Welches  kürzlich  nach  überstandenen  sehr  häufi. 
gen  Blattern  sehr  angeschwollen,  roch,  schmerz- 
haft und  thränend  geworden  war  Ich  fand  an 
dem  nach  der  Nase  zugekehrten  Theile  der  Horn- 
haut ein  kleines  Geschwür  von  einer  aschgrau- 
en Farbe,  welches  die  Gröise  eines  Hirsekorns 
hatte,  und  auf  dem  Theile  derselben,  wel  her 
nach  der  Schläfe  zugekehrt  ist,  fand  man  einen 
kleinen  anfangenden  Abscefs* 

Ich  üefs  das  kleine  Geschwür  sogleich  mit 
Höllenstein  betupfen.  Die  Mutter  mufste  das 
Auge  mit  Milch  waschen,  und  das  Kind  alle  Mor- 
gen zum  Verbände  bringen. 

Nach  der  Anwendung  des  Höllensteins  hatte 
das  Mädchen  drey  Tage  lang  Ruhe.  Bey  dem 
Abfallen  der  Kruste  gab  es  Zeichen  eines  grollen 

Schmer- 
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Schmerzes  und  eiiier  lebhaften  Röthe  des  Auges 
von  sich;  das  Geschwür  wurde  abermal  mir  Hol- 
lenstein  berührt  i  und  vier  Tage  nachher  fiel 
auch  diese  zweyte  Krusfe  ab,. 

Ich  fand  das  Geschwür  verengert  und  nur  ober- 
flächlich und  der  Vernarbung  nahe*  Es  heilte 
auch  wirklich  vier  Tage  nachher  blofs  durch  die 
Anwendung  des  mit  Quittenschleim  vermisch- 
ten Augenwassers  vollkommen. 

Der  kleine  Abscefs,  weldienman  am  Rande 
desselben  Auges  nahe  an  der  Schläfe  bemerkte, 
und  welcher  bis,  jetzt  unverändert  geblieben 
war ,  erhob  sich .  veranlafste  eine  neue  Span- 
nung und  Schmerz  im  Auge,  endlich  öffnete  er 
sich  und  artete  in  ein  ähnliches  Geschwür  aus, 
wie  das  erste.  Itfy  zögerte  nicht  einen,  Augen- 
blick mit  der  Anwendung  des  Höllensteins  auf 
diese  kleine  Wunde,  und  gebrauchte  ihn  eben 
so,  wie  vorher.  Ueberdem  wandte  ich  noch 
ein  Blasenpflaster  in  den  Nacken  anr  und  gab 
ein  Abführmittel  aus  Syr.  cichorei  mit  Rhabar- 
ber. Die§  Geschwür  wurde  noch  einmal  mit  Höl- 
lenstein betupft  und  jetzt  zeigte  es  erst  Anlage 
zur  Verengerung  und  zur  Granulation ,  welche 
auch  sec  hs  Tage  nachher  beym  Abfallen  dieser 
zw  yten  Kruste  eintrat.  Das  gewöhnliche  Au- 
genwasser trug  sehr  viel,  nicht  allein  zur  völ- 
ligen Vernarbung  sondern  auch  zur  Stärkung 

der 
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der  Gefäfse  der  Conjunctiva  uncTzur  Erhellung 
des  Weifsen  im  Auge  bey,  obgleich  es  nur  14 
Tage  gebraucht  wurde* 

Sechs    und  dreyfsigste 
Beobachtung.' 

Joseph  Barhieri  23  Jahr  alt,  ein  Satt- 
ler, hatte  einen  dünnen  zarten  Körperbau  und 
wurde  von  Zeit  zu  Zeit  mit  intermittirenden 
Fiebern  befallen.  Gegen  das  Ende  des  Septem- 
ber 1^96  bekam  er  eine  rosenartige  Entzündung 
auf  der  rechten  Seite  des  Gesichts*  Die  Augen- 
lieder und  die  Conjunctiva  des  rechten  Auges 
schwollen  beträchtlich  an.  Innerhalb  10  Tagen 
verschwand  das  U^bel  durch  Diaet  und  durch 
die  Anwendung  der  innern  Rinde  des  Flieders 
auf  das  Gesicht. 

Einen  Monat  nachher  setzte  sich  dieser  jun- 
ge Mensch  einem  sehr  starken  schneidenden  kal- 
ten   Winde  aus,    das  rechte  Auge   entzündete 
sich ;    und  die  schon  erwähnten  Mittel  wurden 
hier  gleichfalls  angewendet«      Da    er  aber  be- 
merkte,  dafs  demungeachtet  der  Schmerz,  die 
Hitze,   die  Schlaflosigkeit  und  der  Ausflufs  von 
Thränen  beständig  zunahm,  dafs  das  Fieber  stär- 
ker und  das  Auge  immer  empfindlicher  gegen  » 
das  Licht  wurde  f  so  kam  er  ins  Hospital* 

Ich 
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Ich  fand  auf  der  äufsern  Seite  des  rechten 
Auges  ein  Geschwür  einer  Linie  lang  und  eine 
viertel  Linie  breit,  welches  ziemlich  tief  war. 
Da  der  Kranke  zu  dieser  Zeit  nieht  im  Hospital 
schlafen  konnte,  berührte  ich  das  Geschwür  mit 
Höllenstein ,  und  gab  dem  Kranken  die  nöthi- 
gen  Vorschriften,  um  die* Behandlung  in  seiner 
Wohnung  fortsetzen  zu  können*  Er  kam  erst 
den  zehnten  Tag  wieder,  um  sich  Raths  zu  er- 
hohlen, nachdem  die  Kruste  schon  lang  abge- 
fallen war,  und  ich  fand  seinen  Zustand  schlim- 
mer als  das  erste  mal*  Ich  räumte  ihm  dann  ein 
Bett  im  Hospitale  ein  ,  und  fieng  damit  an,  ihm 
einen  Breyumschlag  aus  Brodkrumme  und  Milch 
über  das  Auge  zu  legen ,  um  die  grofse  Span- 
nung des  Auges  und  der  benachbarten  Theile 
zu  vermindern.  Ich  purgirte  den  Kranken  ver- 
schiedene male  mit  auflösenden  Pulvern ,  wel- 
che aus  Weinsteinrahm  und  Brechweinstein  be- 
standen« 

In  weniger  als  drey  Tagen  verminderte  sich 
die  aufserordentliche  Geschwulst  der  Augenlie- 
der, ich  betupfte  das  Geschwür  mit  Höllenstein 
und  bildete  eine  dicke  Kruste.  Innerhalb  n  Ta- 
gen mufste  ich  noch  dreymal  den  Höllenstein 
anwenden,  um  das  aschfarbige  Ansehen  des  Ge- 
schwürs zu  heben.  Die  Verminderung  des  hef- 
tigen Schmerzes  im  Auge,  so  wie  auch  der  chro- 
nischen Entzündung  aus  Erschlaffung  der  Ge- 
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fäfse  der  Conjunctiva  und  die  allmähliche  Ver- 
engerung des  Geschwürs  waren  die  glüklichen 
Wirkungen  dieser  Behandlung. 

Der  granulirende  Grund  der  kleinen  Wunde, 
erhob  sich  bald  ganz  bis  zur  Fläche  der  Horn- 
haut, und  dann  liefs  *ch  den  Kranken  allezwey 
Stunden  das  Vitriol  -Augenwasser  mit  Quitten- 
schleim anwenden.  Dies  Mittel  vernarbte  das 
Geschwör  gänzlich,  und  der  Kranke  erlangte, 
vollkommen  den  Gebrauch  seines  rechten  Auges 
wieder« 
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EiHtes    KapiteL 

Yon  dem  Augenfelle   CPteiWum)* 


jUte  Wundärzte  nennen  die  widernatürliche 
jpthliche,  aschgraue  dreyeckige  Haut  (Tab. II. 
Fig.  III.  av)  ein  Fejl,  (  pterygium  )  welches 
meistens  am  inoern  Augenwinkel  nahe  an  der 
Thranendrüse  entspringt,  und  sich  nach  und 
pack  über  die  Hornhaut  mit  einer  beträchtlichen 
Störung  des  Gesichts  erstreckt. 

Obgleich  dieses  Häutchen  meistens  aus  dem, 
innern  Augenwinkel  entspringt ,  so  sieht  man 
es  doch  oft  auch  aus  dem  äufsern  entstehen  (Tab* 
II.  Fig.  llf.  b. )  und  in  einigen  Fällen  sogar  von 
$er  obern  und  untern  Seite  des  Augapfels.  Es 
mag  aber  entspringen,  wo  es  will,  so  ist  es 
doch  ausgemacht ,  dafs  es  stets  eine  dreyeckichte 
Gestalt  hat ,  deren  Ba*is  auf  dem  Augapfel  und 
die  Spitze  auf  der  Hornhaut  ruht,  und  mehr  oder 
weniger  von  dem  Mittelpunkte  derselben  und 
der  Pupille  entfernt  ist.  Es  gi^bf  Fälle,  die 
freylich,  die  Wahrheit  zu  sagen,  selten  sind, 
wenn  man  zwey  oder  drey  Felle  von  verschie* 
dener  Giöfse  auf  einem  unddemselben  Auge  an- 
trifft, Sie  sind  bald.mehr,  bald  weniger  von 
einander  in  dem  Umfange  des  Augapfels  ent- 
fernt, 
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fernt,  ihre  Spitzen  sind  alle  gegen  die  Hörn«? 
baut  zu  gerichtet,  deren  ganze  Oberfläche  sie 
wie  ein  dichter  Schleyer  bedecken ,  so  dafs  sie, 
wenn  das  Unglück  will ,  däfs  vie  sich  alle  ver- 
einigen ,  gän/Jichen  Verlust  des  Gesichts  zu  wege 
bringen:  dieser  Cpmplication  geben  die  Alten, 
meiner  Meinung  nach,  den  Kamen  Pannus, 
Zwischen  der  varikösen  chronischen  Augenent- 
zürrdung,  mit  Erschlaffung  und  Verdickungder 
Conjunctivae  dem  Nebel  der  Hornhaut  und  dem 
Feile  ist  eigentlich  kein  bestimmter  Unterschied, 
spndern  sie  sind  nur  als  verschiedene  Grade  ei- 
ner und  derselben  Krankheit  anzu  ehen.  Alle 
bestehen  in  einer  gröfsern  oder  kleinern  varikö- 
sen Anschwellung  and  Ausdehnung  der  Gefafse 
der  Conjunctiva,  welche  mit  einer  Erschlaffung 
und  widernatürlichen  Verdickung  derselben  ver- 
bunden ist.  In  der  varikös  n  chronischen  Au« 
genentziindung  erstreckt  sich  die  aufserordent- 
Jiche  Ausdehnung  und  Verwickelung,  die  Welk* 
beiv  und  Verdickung  der  Conjunctiva  nur  auf 
das  Weifse  des  Auges.  In  der  neblichten  Ver- 
dunkelung der  Hornhaut  erweitern  sich  schon 
einige  variköse  Gefäfse  der  Hornhaut,  und  ver- 
wickeln sich  sogar  über  der  kleinen  Lamelle  der 
Conjunctiva,  welche  die  Hornhaut  bedeckt, 
und  bey  dem  Augenfelle  vereinigt  sich  mit  die- 
sen varikösen  Venenästen  auf  einen  gewissen 
Raum  der  Oberfläche  der  Hornhaut  noch  die 
aufserordentliche  Anschwellung  der  dünnen  La- 
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«nelle  der  Conjunctiva  über  die  Hornhaut ,  auf 
welcher  diese  varikösenVenenäste  befindlich  sind; 
daraus  folgt  nun ,  dafs  das  Fell  im  Anlange  eine 
Jieue  Membran  zu  seyn  scheint,  obgleich  sie? 
ttur  eine  kleine  Lamelle  der  Conjunctiva  ist,  wel- 
che sich  auf  der  Hornhaut  durch  die  chronische 
Augenentzündung  so  verändert  hat  ,  dafs  sie  ih- 
re Durchsichtigkeit  verloren  hat ,  und  in  eine 
dichte  dunkle  Haut  verwandelt  ist,  in  welcher 
sich  gleichfalls  variköse  Venenäste  zeigen*  Es 
hat  sich  also  eigentlich  nichts  neues  auf  dem  Au«? 
ge  gebildet,  sondern  das  Fell  ist  nur  eme  Aus- 
artung des  dünnen  und  durchsichtigen  Häutchen, 
Welches  die  Hornhaut  ursprünglich  bed«  ckt  Ich 
gebe  hier  den  Beweis  darür  an,  welchen  ich 
unten  weiter  auseinandersetzen  werde  :  das  an-» 
fangende  Fell  kann  eben  so  wie  die  neblichte 
Verdunkelung  der  Hornhaut  nicht  durch  Lostren* 
oiung  von  derselben ,  sondern  durch  die  Durch* 
schneidung  der  Conjunuiva  an  der  Verbindung 
der  Sclerotika  und  Hornhaut  geheilt  werden, 
eben  so  wie  man  die  Verbindung  der  varikösen 
Venenäste  der  Cqnjunctiva  mit  ihren  Stämmen 
trennt,  um  dadurch  die  neblichte  Verdunkelung 
der  Hornhaut  zu  zertheilen. 

Es  würde,  wie  ich  schon  bey  der  neblichten 
Verdunkelung  der  Hornhaut  gesagt  habe,    das 
Fell  des  Auges  eine  eben  so  oft  vorkommende 
Krankheit  seyn ,  als  die  variköse  chronische  Au- 
gen- 
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genentzündung>   welche  so  oft  das  Weifse  des 
Auges  befällt,  wenn  das  feine  und  durchsichtige 
Blättchen  der  Conjunctiva  ,   welche  die  Horn- 
haut bedeckt,  nicht  im.  natürlichen  Zustande  eia 
viel  dichteres  und  dickeres  Gewebe  hafte,     als 
der  übrige  Theii  der  Conjunctiva,    welche  die 
vordere  Fläche  des  Augapfels   überzieht,    und 
wenn  nicht  zugleich  die  kleinen  auf  dieser  dün- 
nen Lamelle  befindlichen  Gefäfse  äufserst  klein 
und  zart  wären  und  sich  nicht  so  weit   ausdeh- 
nen könnten,  als  die  Aeste  eben  dieser  Gefäfse» 
welche  sich  im  Weifsen  des  Auges  auf  der  Con- 
junctiva befinden.     Daher  kömmt  es,    dafs  ob* 
schon  die  chronische  Augenentzündungen    mir 
variköser  Ausdehnung  der  Gefäfse  so  häufig  vor- 
kommen,   man  doch  so  selten  ein  Fell  bemerkt* 
Wenn    jedoch   die    kleinen   zarten  Gefäfse  der 
durchsichtigen  Lamelle  der  Conjunctiva,  welche 
die  Hornhaut  bedeckt,    einmal  der  eindringen- 
den Kraft  des  Blutes  nachgeben,    wenn  sie  an- 
fangen ,    varikös  zu   werden ,    so   folgt  daraus 
nothwendig,  dafs  das  Zellgew  ebe,  weUhes  die- 
se Gefäfse  umgiebt,    nach   und  nach  anschwel- 
len mufs,    dafs  die  dünne  und  durchsichtige  La* 
melle  der   Conjunctiva,     welche  sich    vor  der 
Hornhaut  befindet ,    sich  in  eine  röthliche  mar- 
kichte  oder  weiche  Haut  verwandeln  mufs,  wel- 
che dann  das  Fell  ausmacht. 

Dafs  aber  dies  Fell  wirklich  nichts  anders  ist* 
als  eine  Ausdehnung  des  dünnen  durchsichtigen 
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Blattchens  der  Conjunctiva,  welches  auf  eine  ge* 
wisse  Streike  in  eine  welke,  markichte  variköse 
Membran  verwandelt  ist ,    erhellt  aus   den    FaU 
ten  des  Fells,    welche  mit  den  Falten  der  Con- 
junctiva correspondiren .    so  oft  sich  der  Augap- 
fel nach  dem  Ursprünge  des  Fells  zukehrt,  und 
^veilsi(h  dasselbe  zugleich  mit  der  Conjunctiva 
anspannt,    so  oft  das  Auge  sich  in  entgegenge- 
setzter Richtung  bewegt.     Man   überzeugt  sich 
hiervon  noch  sicherer,  wenn  man  bemerkt,  dafs 
n*an  in  der  ersten  Richtung  des   Augapfels  das 
Fell  und  den  Theil  der  mit  demselben  in  Verbin- 
dung stehenden  Conjunctiva  sehr  leicht  mit  ei- 
nem Zängelchen  ergreifen  und  in  die  Hohe  heben 
kann,    denn  die   Conjunctiva    ist   ebenfalls  er- 
schlafft ,    varikös  und  röthlicho 

Wenn  man  an  Leichnamen  solcher  Personen, 
die  mit  einem  Felle  behaftet  waren,  diesen  wel- 
ken und  verdickten  Theil  der  Conjunctiva   von 
dem    Weisen  des    Auges    sorgfältig   lostrennt, 
welcher  mit  dem  durch    das  Fell    verdunkelten 
Theil  der  Hornhaut  in  Verbindung  sreht ,  so  ha- 
be  ich  beständig  gefunden,    dafs    nun  dasselbe 
eben  so  leicht  auf  der  Conjunctiva  als  auf  der 
Hornhaut  in  die  Höhe  heben  konnte,  (Tab.  IL 
j-j      IV.  a.  b.)  so  dafs  die  Hornhaut  von  du  sein 
natürlichen  Ueberzug,  welchen  vorher  die  dün- 
ne I amelle  der  Conjunctiva  bildete,    vollkom- 
men'entblöfst  war;    weiter  aber,  als  sich  das 
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Fell  erstreckte,  konnte  ich  in  keinem  Falle  did 
Hornhaut  von  diesem  dünnen  und  durchsichti- 
gen Ueberzug  entblöfsen.  Wenn  endlich  mehr 
als  ein  Fell  auf  dem  Auge  vorhanden  ist,  und 
sie  sich  von  einander  in  einiger  Entfernung  be- 
finden ,  so  findet  man  auf  dem  Augapfel  ati  eben 
so  vielen  Stellen  die  Conjunctiva  welk,  vari- 
kös breyartig,  und  zwar  jedesmal  an  der  brei- 
ten Grundfläche  eines  jeden  Fells;  dahingegen 
der  übrige  Theil  der  Conjunctiva,  welche  den 
Augapfel  bedeckt,  auf  demselben  ausgedehnt, 
glatt  und  gespannt  ist,  man  sieht  auch  auf  der 
ganzen  vordem  Halbkugel  des  Augapfels  nur  an 
den  Stellen  variköse  und  knotichte  Gefäfse,  wo 
die  Felle  sich  schon  gebildet  haben  und  wirklich 
existiren,  oder  wo  sie  erst  im  Begriffe  sind* 
sich  zu  entwickeln* 

Eine  merkwürdige  und  nicht  zu  übergehen«» 
de  Bemerkung  ist  diese:  dafs  das  Fell,  es  mag 
grofs  oder  klein  seyn,  sich  an  dieser  oder  jener 
Stelle  der  Conjunctiva  und  des  Augapfels  befin- 
den ,  stets  seine  dreyeckige  Gestalt  behält ,  so 
dafs  die  Grundfläche  dem  Weifsen  des  Auges» 
die  Spitze  aber  der  Pupille  zugekehrt  ist.  Man 
mufs,  meiner  Meinung  nach,  diese  beständige 
Richtung  der  gtöfsern  oder  geringeren  Befesti- 
gung des  dünnen  Blättchens  der  Conjunctiva  zu- 
schreiben, welche  die  Hornhaut  bedeckt,  und 
dies  um  so  mehr ,   da  dieses  Blättchen  vom  An- 
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fange  der  Hornhaut  bis  auf  den  Mittelpunkt  der- 
selben herabgeht.  Aus  dieser  Struktur  und  aus 
dem  verschiedenen  Grade  der  Befestigung,  wel- 
che wirklich  in  gesunden  Augen  statt  findet,  er- 
hellt i  )  dafs  die  Fortschritte  des  Fells  auf  je- 
den Fall  weic  schneller  auf  der  Conjunctiva  als 
auf  der  Hornhaut  von  Statten  gehen  müssen, 
2)  dafs  das  Fell  ,  welches  stets  mehr  Wider- 
stand findet,  je  mehr  es  gegen  den  Mittelpunkt 
der  Hornhaut  vordringen  will ,  sich  nothwen- 
dig  ganz  mechanisch  verlängern  und  eine  drey- 
eckichte  Gestalt  annehmen  mufs,  dessen  Grund- 
fläche dem  Weifsen  des  Auges  und  dessen 
Spitze  dem  Mittelpunkte  der  Hornhaut  zugekehrt 
ist.  Forest  us  *)  hat  diese  Erscheinung  eben 
so  erklärt,  denn  er  sagt  bey  Gelegenheit  des 
Äugenfelless 

5,Non  cooperit  oculum  nisi  in  forma  sagittae." 

Es  folgt  aus  dieser  Gestalt*  welche  diese  Krank, 
heit  beständig  annimmt,  eins  der  besten  diag- 
nostischen Kennzeichen  zur  Unterscheidung  des 
wahren  Fells  von  dem  falschen  oder  von  dem 
weichen  ,  schwammichten  röthlichen  Auswüch- 
se, welcher  die  ganze  Oberfläche  der  Hornhaut 
verdunkelt.  Es  bilden  sich  nämlich  auf  der 
Hornhaut  bisweilen  wirkliche  Auswüchse ,  wel- 
che 

«O  Oper»  med,  Hb*  XI,  observat.  Vi, 
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che  ihrer  Farbe  und  der  Weichheit  der  Membran 
nach  ,  aus  welcher  sie  bestehen  ,  viel  Aehnlich- 
keit  mit  dem  Augenfelle  haben,  obgleich  sie 
ganz  von  demselben  verschieden  sind  ,  und  die 
Hornhaut  eigentlich  in  diesem  Falle  nur  in  eine 
weiche  und  schwammichte  Membran  ausgeartet 
ist,  aber  aufserdem,  dafs  diese  häutigen  Aus- 
wüchse gewöhnlich  mehr  erhoben  sind ,  als 
bey  dem  Augenfelle,  haben  sie  auch  immer  ei. 
ne  unregelmäfsige  tuberkulöse  Gestalt,  und  bil- 
den niemals  ein  Dreyeck,  dessen  Spitze  gegen 
die  Hornhaut  und  Grundfläche  gegen  dasWeifse 
des  Auges  zugekehrt  ist,  wie  dies  doch  bestän- 
dig bey  dem  wirklichen  Felle  der  Fall  ist. 


Ein  anderer  deutlicher  Character  des   Fells 
besteht  in  der  Leichtigkeit,    mit  welcher  man 
mit  einer  Zange  die  Falte  auf  der  Hornhaut  fas- 
sen und  in  die  Höhe  heben  kann,    dahingegen 
bey  jedem  andern  auf  dieser  Membran  befindli- 
chen Auswüchse  derselbe  stets  fest  an  derselben 
anhängt ,    sich  nicht   falten   und   noch  weniger 
von  der  Oberfläche   der  Hornhaut  fn  die   Höhe 
heben  läist.  Diese  Eigentümlichkeit  ist  für  dieBe- 
handlung  dieser  Krankheit  sehr  wichtig ,  weil  die 
Kur  des  Augenfells  sehr  einfach  ist,  dahingegen, 
wie  ich  im  vorigen  Capitel  gesagt  habe,  man  den 
schwammichten    Auswuchs   der  Hornhaut    nur 
mit   der  gröfsten    Mühe  wegnehmen  und  eine 

Y  voll- 
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vollkommene  Vernarbung  bewirken  kann. 
Plenk  *)  sagt  sehr  richtig:  „Pterygia  ,  quae 
„filamentis  solummodo  adhaerent,  facile  abscin- 
„dantur,  difficillime  quae  ubique  accreta  sunt 
„corneae ,  ac  in  plicam  elevari  non  possunt,  *' 
Wenn  dieser  Auswuchs,  wenn  er  auch  wirk- 
lich wie  das  Fell  eine  drejreckichte  Gestalt  hat, 
so  fest  mit  der  Hornhaut  zusammenhängt,  eine 
dunkelrothe  Farbe  hat,  leicht  bey  der  blofsen 
Berührung  blutet,  und  stechende  Schmerzen 
hervorbringt,  welche  sich  auf  den  Augapfel  und 
die  Schläfe  verbreiten ,  so  droht  dies  Uebel  ei- 
nen bösartigen,  krebshaften  Character  anzu- 
nehmen, oder  hat  ihn  schon  wirklich;  und 
deshalb  darf  man  dasselbe  blofs  mit  Palliativ. 
Mitteln  behandeln ,  oder  müfs  den  ganzen  Aug- 
apfel durch  das  Messer  herausschneiden» 

Die  Heilung  des  wirklich  gutartigen  Fells 
der  Augen,  welches  eine  dreyeckichte' Gestalt 
und  eine  blafsrothe  aschgraue  Farbe  hat ,  wel- 
ches nicht  schmerzhaft  ist ,  und  welches  man 
wie  eine  Falte  auf  der  Hornhaut  in  die  Höhe  he- 
ben kann,  geschieht,  wenn  man  dieses  dunkle 
dteyeckichte  Häutchen  genau  an  der  Oberfläche 

det 


*3  De  morbis  öculorum  p.  J7»  Aricenna  Üb.  III» 
Sen.  3.  Cap.  XXIII  sagt,  da  er  von  der  Hörn* 
haut  spricht :  Durae  denudatio ,  qüandö  üQfk  est 
facilis,   perdutit  ad  nocumentum. 
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dfer  Hornhaut  wegschneidet ,  so  weit  als  es  die- 
selbe bedeckt,  da  aber,  nach  dem  was  ich  schon 
vorher  gesagt  habe  ,  das  Fell  nichts  anders  ist, 
als  eine  Verdeckung  und  Verdunkelung  eines 
Theils  der  Conjunctiva,  welche  den  Augapfel 
bedeckt,  und  welche  durch  eine  heftige  chro- 
nische Augenentzündung  entstanden  ist,  so  folgt 
daraus  nothwendig ,  dafs  man  das  Fell  auf  kei- 
ne Weise  wegnehmen  kann,  ohne  dafs  die  Horn- 
haut an  der  Stelle,  wo  dasselbe  seinen  Sitz  hat- 
te, seiner  natürlichen  Bedeckung  beraubt  wird, 
dafs  aber  die  Lostrennung  und  Wegnehmung 
dieser  natürlichen  Bedeckung  der  Hornhaut  an 
dieser  Stelle  unverim idlich  eine  Narbe  hervor- 
bringen mufs.  Weiter  folgt  also  daraus,  dafs 
man  diese  Krankheit  nicht  mit  dem  Messer  be- 
handeln kann,  ohne  die  Hornhaut  an  der  Stelle, 
an  welcher  sich  vorher  das  Fell  befand ,  mehr 
oder  weniger  zu  verdunkein.  Die  jungen  Wund» 
ärzte,  für  welche  ich  hier  schreibe,  dürfen  sich 
also  nicht  durch  die  prahlenden  Erzählungen  de- 
rer täuschen  lassen  >  welche  behaupten,  das  Fell 
mit  dem  Scalpell  geheilt  zu  haben  ,  wobey  die 
Hornhaut  ihre  natürliche  Durchsichtigkeit  behal- 
ten habe.  Es  ist  gewifs,  dafs  nach  der  Behand* 
hing  und  Hinwegschaffung  des  Fells  die  Horn- 
haut an  der  Stelle  nicht  mehr  so  .verdunkelt  ist,  als 
vorher ,  sie  bleibt  aber  doch  immer  dunkel,  ne* 
blicht,  und  behält  eine  wenn  gleich  nur  ober- 
flächliche aber  doch  unzerstörbare  Narbe.    Der 

Ya  Vor- 
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Vortheil ,  welcher  aus  der  Operation  entspringt, 
ist  zwar  immer  sehr  beträchtlich,  man  hemmt 
durch  den  Einschnitt  und  die  darauf  folgende 
feste  Narbe  den  Fortgang  des  Uebels  oder  der 
weitern  varikösen  Anschwellung  und  Verdik- 
kung  der  dünnen  und  durchsichtigen  Haut  der 
auf  der  Hornhaut  befindlichen  Conjunctiva*  sie 
zerstört  und  hebt  die  örtliche  Ursache  der  Reiz- 
zung  und  des  Zuflusses  der  Säfte  an  diesem  Ort, 
und  hindert  auch  die  gänzliche  Verdunkelung  der' 
Hornhaut.  Wenn  der  Fall  eintritt ,  dafs  nach 
der  Wegschneidung  eines  grofsen  Fells  der 
Kranke  das  Gesicht  wieder  erlangt  hat ,  so  darf 
man  dies  nur  von  einem  gewissen  Grade  verste- 
hen ,  und  zwar  so,  dafs  immer  das  Verhältnis 
zwischen  einer  dichtem  Membran,  welche  sich 
dem  ungehinderten  Eindringen  des  Lichts  gänz- 
lich entgegenstellt,- und  einer  leichten  oberfläch- 
lichen Narbe  der  Hornhaut  übrig  bleibt» 

Die  einzige  wahre  Behauptung,  welche  ich, 
nach  dem  was  meine  Erfahrungen  in  dieser  Hin- 
sicht mir  bestandig  gezeigt  haben ,  mit  Sicher- 
heit machen  kann,  ist,  dafs  nach  dem  Weg- 
schneiden eines  Fells  der  oberflächliche  und  un- 
zerstörbare Fleck,  welcher  auf  der  Hornhaut  zu- 
rückbleibt, stets  viel  kleiner  ist,  als  der  Raum, 
welchen  die  Krankheit  vorher  einnahm*  Dies 
rührt  nun  entweder  daher,  weil  die  kleine  dün- 
ne Lamelle  der  durchsichtigen  Conjunctiva  im 


34t 


Umfange  des  Fells  nicht  gänzlich  zerstört,  son- 
dern nur  mit  einer  verdickten  Feuchtigkeit  ge- 
tränkt war,  und  also  gleichsam  nur  an  einer 
neblichten  Verdunkelung  litt ,  sich  dann  nach 
dem  Schnitt  entleert,  so  dafs  die  Flüssigkeit  aus* 
fliefst,  und  dies  Häutchen  dann  seine  vorige 
Durchsichtigkeit  wieder  bekömmt,  oder  weil 
die  Narbe  an  der  Stelle ,  wo  das  Fell  sich  vor- 
her befand,  wirklich  viel  kleiner  wird,  als  der 
ausgeschnittene  Theil,  wie  dies  jedesmal  auch 
bey  andern  Wunden  der  Fall  ist.  Es  ist  Tbat- 
$ache3  dafs  diese  Erscheinung  allemal  mit  die- 
ser Krankheit  verbunden  ist,  da  sich  die  Felle 
bey  den  vielen  Subjekten,  welche  ich  operirte, 
bald  zwey  oft  sogar  auch  drittehalb  Linien  auf 
der  Hornhaut  gegen  den  Mittelpunkt  derselben 
zu  erstreckten ,  und  ich  nach  der  vollkomme- 
nen Heilung  bey  allen  die  Narbe  und  Verdun- 
kelung sehr  vermindert  fand ,  denn  sie  betrug  äus- 
serst selten  mehr  als  anderthalb  Linien  bey  sol- 
chen Fällen,  die  sich  über  zwey  Linien  er- 
streckten* 

Die  Operation  des  Schnitts  durch  das  Messer 
ist  eine  in  der  That  sehr  leichte  Operation. 
Man  braucht  nur  eine  Nadel  mit  einem  Seiden- 
fädchen,  welche  man  nach  der  Vorschrift  der 
meisten  Wundärzte  erst  durch  das  Häutchen  stos- 
sen  mufs,  um  zur  Aufhebung  des  Häutchens 
gleichsam  eine  Handhabe  zu  haben,  Dies. Mit- 
tel 
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tel  verdient  aber  keine  Empfehlung,  Weil  es 
die  Operation  verlängert  und  noch  mehr,  weil 
das  aus  äen  Stichwunden  ausfliefsende  Blut  zur 
bestimmten  und  genauen  Erkenntnifs  der  Gren- 
zen der  wegzunehmenden  Theiie  hinderlich  seyn 
Würde* 

Ich  halte  eine  anatomische  Pinzette  (Tab.  III* 
Fig.  VIII)  und  eine  gute  Hohlscheere  (Tab.  III, 
Fig.  HI*  >  für  hinreichend  zu  dieser  Operation» 

Man  pflegt  gewöhnlich  bey  der  Operation 
des  Augenfells  den  Schnitt  bis  zur  Grundfläche 
desselben  auf  die  Conjunctiva  zu  verlängern,  so 
dafs,  wenn  das  Fell  aus  dem  innern  Augenwin- 
kel entspringt,  die  Wundärzte  den  Schnitt  ge* 
wohnlich  bis  gegen  die  Thränendrüse  zu  ver> 
längern.  Dies  Verfahren  ist  aber  nicht  zu  bil- 
ligen ,  erstens ,  weil  das  Weifse  des  Auges  ia 
einem  zu  grofsen  Umfange  so  entblöfst  wird, 
dafs  die  Sclerotika  ganz  frey  liegt ,  zwey tens, 
weil  zu  viel  Substanz  von  der  Conjunctiva  ver- 
loren geht ,  und  weil  wegen  der  Richtung  des 
Schnitts  die  Narbe  nothwendig  eine  starke  Her- 
vorragung bilden  mufs,  welche  als  eine  zusam- 
mengezogene Narbe  den  Augapfel  näher  an  die 
Thränendrüse  bringen  und  die  freyen  Bewegun- 
gen desselben  hindern  mufs,  welches  vorzüglich 
vom  inner»  Winkel  gegen  den  äufsern  zu  ge* 

schiebt. 

Um 
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Um  diese  Unbequemlichkeit  bey  der  Behand* 
lung  der  Felle ,  deren  Basis  sich  weit  auf  die 
Hornhaut  erstreckt ,  zu  vermeiden,  halte  ich 
es  für  zweckmäfsiger ,  sie  nach  der  Basis  zu  an 
der  Vereinigung  der  Hornhaut  mit  der  Sclerotika 
zu  durchschneiden ,  und  dann  an  ihrer  Grund- 
fläche eine  Linie  breit  ihre  Substanz  concentriscb 
mit  dem  Rande  der  Hornhaut  auszuschneiden 
(Tab.  IL  Fig«  IB.  a,).  Ich  habe  gefunden,  dafs 
bey  diesem  Verfahren  die  Behandlung  nach  des? 
Operation  allezeit  viel  kürzer  ist  als  bey  der  ge* 
wohnlichen  Methode,  dafs  die  Narbe  keine  Her- 
vorragung bildet,  dafs  die  Conjunctiva  durch 
die  Narbe  zirkeiförmig  gespannt  bleibt,  und  dafs 
das  Weifse  des  Auges  zugleich  von  dei;  varikö- 
sen Ausdehnung  der  Gefäfse,  wekhe  die  Haupt- 
Ursache  des  Fells  ist,  befrey  t  wird*  Bey  einem 
sehr  kleinen  Felle,  dessen  Grundfläche  sich  nicht 
Weit  auf  das  Weifse  des  Auges  erstreckt,  ist  je^ 
doch  diese  Genauigkeit  nicht  nothwendig. 

Der  Kranke  sitzt ,  ein  hinter  ihm  stehender 
Gehülfe  zieht  das  obere  Augenlied  mit  dem  Zei- 
ge-und  Mittelfinger  einer  Hand  in  die  Höhe 
und  mit  der  andern  Hand  das  untere  Augenlied 
herab.  Der  operirende  Wundarzt  mufs ,  wenn 
das  Fell  auf  dem  rechten  «Auge  befindlich  ist, 
sich  vor  den  Kranken  stellen  und  nach  seiner 
Willkühr  und  Bequemlichkeit  entweder  stehen 
oder  sitzen,  der  Kranke  roufe  alsdann  ein  we- 
nig 
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nig  nach  der  Seite  hinsehen,  wo  die  Grundflä- 
che des  Fells  befindlich  ist,  damit  sich  eine  klei- 
ne Falte  bildet,  diese  ergreift  der  Wundarzt  un- 
gefähr eine  Linie  breit  von  der  Spitze  mit  einer 
Pinzette,  hebt  sie  in  die  Höhe  und  zieht  sie 
sanft  an  sich  ,  bis  er  ein  kleines  Geräusch  hört, 
woran  er  erkennt,  dafs  sich  das  Fell  von  dem 
zellichten  und  dünnen  Gewebe  lostrennt,  durch 
welches  es  mit  der  Conjuncti\ra  zusammenhängt, 
dann  schneidet  er  mit  einer  Scheere  diese  Falte 
so  nahe  an  der  Hornhaut  durch  als  möglich, 
von  der  Spitze  des  Fells  nach  der  Grundfläche 
zu  aus.  Wenn  der  Schnitt  bis  an  die  Verbin- 
dung der  Hornhaut  mit  der  Sclerotika  gekom- 
men ist,  so  mufs  der  Wundarzt  von  neuem  ei- 
ne gröfsere  Falte  machen  und  das  Fell  und  ei- 
nen Theil  der  erschlafften  Conjunctiva,  welche 
die  Basis  des  Fells  bildete,  so  nahe  als  möglich 
und  concentrisch  mit  der  Hornhaut  durch  einen 
Schnitt  mit  der  Scheere  lostrennen.  Dieser  zwey- 
te  Schnitt  fällt  dann  ins  Kreuz  und  die  beyden 
Enden  müssen  sich  zwey  Linien  weit  über  die 
erschlaffte  Conjunctiva  in  der  Richtung  der  Wöl- 
bung des  Augapfelserstrecken.  (Tab,  II,  Fig.  III.) 

Nach  der  Operation  mufs  der  Wundarzt  den 
Ausflurs  des  Bluts  durch- Bähungen  mit  lauwar- 
men Wasser  zu  befördern  und  zu  unterhalten 
suchen ,  dann  bedeckt  er  das  operirte  Auge  mit 
einem  troknem  Hurnaceau  vonCharpie,  wel- 
ches 
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dies  auch  mit  Goulard'schem  Wasser  ange- 
feuchtet werden  kann,  und  legt  eine  lockere 
ßinde  an. 

Wenn  kein  bedenkliches  Symptom  wie  z.  B. 
Schmerz,  Spannung  im  Augapfel»  beträchtliche 
Anschwellung  der  Augenlieder  hinzukömmt,  so 
wird  es  hinreichend  seyn,  drey  bis  viermal  des 
Tages  mit  laulichtem  Malvenwasser  den  Augap- 
fel und  die  innere  Fläche  der  Augeolieder  zu 
waschen ,  und  das  Auge ,  ohne  es  zu  drücken, 
gegen  die  Einwirkung  der  Luft  zu  schützen«. 
Treten  aber  diese  Symptome  ein ,  so  mufs  man 
das  antiphlogistische  Verhaken  in  seiner  gan- 
zen Ausdehnung  anwenden ,  man  mufs  erwei- 
chende Krautersäcke  auf  das  Auge  legen  ,  und 
Ey  weifs  oder  Quittenschleim  mit  Malvenwasser 
ausgezogen  auf  dasselbe  legen. 

Längstens  den  fünften  oder  sechsten  Tag 
nach  der  Operation  scheint  die  ganze  Oberflä- 
che des  Schnitts  eine  gelbliche  Farbe  angenom- 
men zu  haben ,  nnd  mit  Schleim  überzogen  zu 
seyn.  Dies  ist  die  gewöhnliche  Eyterung  der 
Haute,  und  der  Häute  des  Auges  insbesondere, 
die  Ränder  des  Schnitts  aber  und  der  angrän- 
zende  Theil  der  Conjunctiva  nehmen  eineblafs- 
rothe  Farbe  an*  Inder  Folge  verengert  sich  die 
Schnittwande  von  Tage  zu  Tage  mehr*  ver- 
schwindet endlich  gänzlich  und  die  Narbe 
schliefst  sich*  Wäh- 
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Während  der  ganzen  Behandlung,  nach  der 
Operation  braucht  man  weiter  kein  örtliches 
Mittel  anzuwenden,  als  drey  bis  viermal  des 
Tages  Bähungen  von  Malvenwasser,  Vielfälti- 
ge Erfahrungen  haben  mich  gelehrt,  dafs  die 
adstringirenden  AugenwasseF,  das  so  gerühm- 
te Pulvis  iridis  florentinae  und  Alaun  das 
©perirte  Auge  vjel  zu  sehr  reitzen,  die  Conjunc 
tiva  anschwellen  und  schwammicht  machen. 
Diese  Unbequemlichkeiten  stehen  alle  der  Hei- 
lung im  Wege,  Das  unangenehmste  ist,  dafe 
diese  Mittel  selbst  mitten  an  der  Oberfläche  des 
Schnitts  kleine  Gruppen  schwammichter  Aus- 
wüchse hervorbringen,  welche  man  nur  mit 
Mühe  heilen  und  vernarben  kann.  Ich  sah  alle 
diese  Unbequemlichkeiten  oft  aus  der  unnöthi*- 
gen  Anwendung  des  Höllensteins  entstehen; 
wenn  mau  im  Gegentheile  aber  während  der 
ganzen  Behandlung  blofs  dafs  Auge  mir  Mal  ven- 
wasser wäscht^  so  geht  die  Heilung  schnell  und 
regelmäfsig  von  Statten  ;  die  gelbbi  he  Oberflä» 
che  des  Schnitts  vernarbt  sich  täglich  mehr  und 
3n  vierzehn  Tagen  oder  höchstens  in  drey  Wei- 
chen schliefst  sich  die  Narbe  vollkommen«  Wenn 
schon  die  Narbe  gänzlich  geschlossen  ist,  kann 
man  allenfalls,  um  der  Conjunctiva  und  ihren 
Gefäfsen  die  gehörige  Stärke  wieder  zu  geben, 
das  Vitriolaugenwasser  mit  einigen  Tropfen 
Camphergeist  ein  paarmal  des  Tages  gebrau- 
chen« 

Ich 
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Ich  habe  sogleich  im  Anfange  bemerkt,  dafe 
das  Fell  im  Anfange  eigentlich  nichts  anders  ist 
als  eine  nebliehte  Verdunkelung  der  Hornhaut, 
bey  welcher  die  Venenäste  der  Conjunctiva,  wel- 
che den  Theil  der  Hornhaut,  an  welchem  die 
Krankheit  ihren  Sitz  hat,  bedeckt,  ein  wenig 
mehr  erweitert  sind»  als  bey  der  neblichten 
Verdunkelung  der  Hornhaut,  und  dafs  in  diesem 
Falle  die  Verdunkelung  und  Verdickung  der  Con- 
junctiva weit  beträchtlicher  ist,  als  wenn  sie 
blos  neblicht  verdunkelt  ist.  *)  Endlich  ist*  um 
mich  deutlich  auszudrücken,  das  Fell  in  diesem 
Falle  keine  dicke  und  dunkle  Haut,  sondern 
ein  feines  dünnes  Häutchen,  wie  Spinnengewe- 
be ,  welche  hier  und  da  mit  varikösen  ßlutge- 
fäfsen  untermischt  sind,  hinter  welcher  man  die 
Regenbogenhaut  noch  ziemlich  deutlich  erkennt* 
In  diesem  anfangenden  Zustande  des  Fells  ist 
es  nicht  nöthig,  die  natürliche  Bedeckung  der 
Hornhaut  wegzunehmen ,  sondern  es  ist  hinrei- 
chend, vermittelst  des  Schnitts,  wie  bey  der 
jieblichten  Verdunkelung  der  Hornhaut  alle  VeN 

bin- 

*}  Diesen  Mittelzustand  zwischen  Verdunkelung 
der  Hornhaut  und  einem  wirklichem  Felle,  nann,- 
ten  die  Araber  Säbel.  A  vice  n  na  schreibt: 
Säbel  est  panniculus  aeeidens  in  oculo  ex  inflatio« 
ne  venarum  ejus  apparentium  in  superficie  con- 
junctivae et  corneae ;  et  texitur  quiddäm  ex  eo, 
<quod  est  inter  eas ,  sicut  fumus.  Lib»  llh  Sen.  3* 
traetat,  2,  Cap,  XIX* 
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bindung  zwischen  den  erweiterten  Venenästen 
des  Fells  und  den  varikösen  Gefäfsen  im  Weis- 
sen des  Auges  aufzuheben.  Man  erreicht  die- 
sen Zweck,  wenn  man  mit  einer  Pinzette  und 
«iner  Scheere  einen  halbmondförmigen  Schnitt 
in  die  Conjunctiva  an  der  Stelle  macht,  wo  sich 
die  Hornhaut  mit  der  Sclerotika  vereinigt,  ge- 
rade an  der  Grundfläche  des  anfangenden  Fells. 
Zwischen  dieser  Operation  und  der  der  neblich- 
ten Verdunkelung  der  Hornhaut  ist  durchaus 
kein  Unterschied,  Man  bemerkt,  dafs  nach  die- 
ser Operation  das  anfangende  Fell  sich  allmäh- 
lich zertheiit  oder  sich  in  eine  leichte  Verdun- 
kelung der  Hornhaut  verwandelt ,  wTelche  sich 
fast  über  die  ganze  Stelle  erstreckt,  wo  das  Fell 
seinen  Sitz  hatte«  Oft  ist  diese  Verdunkelung 
weit  schwächer  als  eine  Narbe  auf  det*  Horn- 
haut» Acre  11  erzählt  in  seinen  chirurchjschen 
Bemerkungen,  dafs  er  auf  diese  Weise  ein  an- 
fangendes Fell  sehr  glüklich  behandelt  habe* 
Ich  habe  dies  Verfahren  auch  mehrere  male  mit 
gutem  Erfolge  angewandt;  ich  hielt  es  aber  für 
besser,  diese  Fälle  hey  dea  Krankheitsgeschich- 
ten der  Verdunkelung  der  Hornhaut  als  bey  den 
Fellen  anzuführen.  Die  Gründe  dafür  habe  ich 
oben  angegeben;  der  vorzüglichste  ist  der,  dafs 
der  krankhafte  Zustand  der  Conjunctiva  unter 
diesen  Umständen,  nicht  weit  beträchtlicher  ist, 
als  die  blofs  neblichte  Verdunkelung  dersel- 
ben. 

Si  e- 
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Sieben  und   dröifsigste 
Beobachtung» 

Anton  Cantoni  von  Casora  ti  ein  jun* 
ger  Bauer  von  19  Iahren,  kam  den  zwölften  No- 
vember 1792  mit  einem  Felle  in  das  Hospital, 
welches  sich  vom  äufsern  Winkel  des  rechten 
Auges  über  die  Hornhaut  bis  gegen  die  Pupille 
erstreckte» 

Den  i4ten  desselben  Monats  mufste  der  Kran« 
ke  sich  niedersetzen ,  ich  fafste  die  dreyeckigte 
Haut  ungefähr  anderthalb  Linien  von  der  Spiz- 
ze  mit  einer  Pinzette,  hob  sie  gehörig  in  die 
Höhe  und  schnitt  sie  von  der  Hornhaut  los.  Ich 
fafste  zum  zweytenmale  die  erschlaffte  und  va- 
riköse Conjunctiva,  welche  auf  dem  Weifsen 
des  Auges  die  Grundfläche  des  Fells  bildete,  hob 
sie  ein  wenig  auf  und  nahm  sie  mit  einem  Kreuz« 
schnitt  nahe  und  in  der  Richtung  des  Rande* 
de*  Hornhaut  weg» 

In  den  folgenden  Tagen  schwollen  weder 
das  Auge  noch  die  Augenlieder  merklich  auf, 
der  Kranke  gebrauchte  kein  andres  örtliches  Mit* 
tel  als  Mal ven wasser  und  ein  troknes  Charpie- 
bäüschchen }  welches  durch  ein  paar  Touren  ei> 
ner  Binde  festgehalten  wurde, 


Di* 
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Die  Oberfläche  des  Schnitts  sowohl  auf  die 
Hornhaut,  als  auf  dem  Weissen  des  Auges  ver- 
engerte sich  jeden  Tag  mehr  und  die  Natbe 
schlofs  sich  den  zehnten  December.  Man  be- 
merkte, dafs  die  Narbe  der  Hornhaut  sich  bey 
weitem  nicht  so  weit  der  Hornhaut  näherte, 
als  vorher  das  Fell. 

Acht    und    dreifsigste    Beob- 
achtung* 

M  a  u  r  o  P 1  s  a  n  i  ein  starker  Bauer  45  Jahr 
alt ,  vernaehläfsigte  ein  Fell  •  welches  sich  am 
innern  Winkel  des  rechten  Auges  gebildet  hat- 
te so  lange,  dafs  es  zwey  Drittheile  der  Pupil» 
Je  bedeckte  und  dem  Gesichte  sehr  hinderlich 
war. 

Den  22ten  Janüa*  1^93  tinteriiahm  ich  die 
Behandlung»  Mit  einer  Pinzette  und  Scheere 
nahm  ich  das  Häutchen  von  der  Hornhaut  weg, 
und  hob  ein  halbmondförmiges  Stück  der  ange* 
schwollenen  varikösen  Cortjunctiva  Weg»  wel- 
ches die  Grundfläche  des  Fells  auf  dem  Weifsen 
des  Auges  bildete.  Es  flofs  ziemlich  viel  Blut 
nach  diesem  Schnitte  aus,  viel  mehr,  als  man 
nach  dieser  kleinen  Operation  hätte  erwarten 
sollen » 

Den 
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Den  fünften  Tag  sah  man  auf  der  Qberflä-i 
che  des  gelblichen  Schnitts  den  schleimichten 
Ueberzug,  welcher  immer  als  sicheres  Zeichen 
der  Eyterung  anzusehen  ist*  Während  der  gan- 
zen Behandlung  wandte  der  Kranke  weiter  kein 
äufserliches  Mittel  an,  als  die  Bähungen  mit 
Malvenwasser  drey  bis  viermal  des  Tages*  wo* 
bey  er  aber  stets  aufser  dem  Bette  bliebt 

In  acht  und  zwanzig  Tagen  hatte  sich  de* 
Schnitt  gänzlich  vernarbt,  die  Hornhaut  blieb 
wie  gewöhnlich  an  der  Stelle,  welche  von  dem 
Felle  eingenommen  war*  verdunkelt,  jedoch 
mit  dem  Unterschiede ,  dafs  die  Narbe*  nach- 
dem sie  sich  geschlossen  hatte ,  sich  etwas  we- 
niger über  die  Pupille  erstreckte  als  vorher; 
auch  sah  der  Kranke  besser  als  vor  der  Operation* 

Neun  und   dreifsigste 
Beobachtung. 

Ein  Tischler  34  Jahr  alt ,  ein  starker  gesütt* 
der  Mann ,  hatte  seit  mehrern  Jahren  ein  Fell 
auf  dem  rechten  Auge.  Diese  Krankheit  erstrek- 
te  sich  bis  an  die  untere  Halbkugel  des  Augap» 
fels  von  der  Stelle  an,  wo  dasselbe  mit  dem  un- 
tetn  Augenliede  bedeckt  ist,  bis  zum  Mittelpuno 
te  der  Pupille,  so  dafs  es  bey  einem  raäfsigei* 
Lichte  ein  Viertheil  der  Pupille  bedeckte* 


Den 
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Den  i2ten  März  1794  unternahm  ich  die 
Operation.  Der  Kranke  raufste  sich  setzen,  ich 
liefs  ihm  beyde  Augenlieder  von  einander  ziehn 
und  durch  einen  geschickten  Gehülfen  festhal- 
ten. Mit  einer  Pinzette  fafste  ich  das  Fell  an- 
derthalb  Linien  von  der  Spitze,  hob  es  nach 
und  nach  in  Form  einer  Falte  in  die  Höhe,  und 
schnitt  es  mit  der  Scheere  etwas  über  den  Rand 
der  Hornhaut  hinaus  weg,  fafste  es  aufs  neue 
mit  einer  Scheere  auf  der  Conjunctiva  des  Weis- 
sen im  Auge,  und  mit  der  Grundfläche  des  Fells 
nahm  ich  einen  Theil  der  Conjunctiva  in  halb- 
mondförmiger Pachtung  concentrisch  mit  dem 
Rande  der  Hornhaut  weg. 

Ich  liefs  das  Blut  ausfliefsen.  Das  operirte 
Auge  wurde  mit  Charpie,  die  mit  Aq*  vegeto 
inineral.  Goulard*  befeuchtet  war,  mittelst  einer 
Binde  bedeckt*  Den  folgenden  Tag  schienen  die 
Augenlieckr  geschwollen,  roth  und  schmerz- 
haft. Ich  liefs  reichlich  zur  Ader  und  liefs  das 
Auge  mit  erweichenden  Kräutersäcken  bedecken. 
Den  Tag  darauf  bekam  der  Kranke  ein  Abführ- 
mittel. Die  Entzündung  zertheilte  sich  den  sie- 
benten Tag.  Die  Conjunctiva  blieb  aber  dennoch 
sehr  angeschwollen  und.  roth  und  die  Oberflä* 
che  der  Wunde  schien  noch  nicht  mit  Schleim 
bedeckt  zu  seyn. 

Den  zwölften  Tag  nach  der  Operation fieng 
diese  schleimichte  Eyterung  an ,  sich  zu  zeigen 

und 
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und  weiterhin  verengerte  sich  der  Schnitt  der 
Conjuoctiva  immer  mehr. 


Als  örtliche  Mittel  waren  blofs  die  erwei- 
chenden Kräutersäcke  im  Anfänge  und  weiter- 
hin das  Malvenwasser  angewendet.  Innerhalb 
5  Wochen  war  die  Narbe  vollendet,  doch  wur- 
de der  Kranke  noch  14  Tage  behandelt*  Drey 
bis  viermal  des  Tages  wurde  ihm  das  Vitriol- 
Augenwasser  mit  Quittenschleim  ins  Auge  ge- 
tröpfelt, und  Abends  strich  man  etwas  J  a  n  i  n'- 
sche  Salbe  zwischen  die  Augenlieder.  Die  Pu- 
pille war  nachher  weit  weniger  von  der  Narbe 
bedeckt  als  vorher  von  dem  Felle* 


Vierzigste    Beobachtung, 


Franz  Vecchi  von  Calignane,  ein  57 
jähriger  Bauer  von  einer  schwachen  Constitu- 
tion kam  in  den  ersten  Tagen  des  März  1794 
ins  Hospital,  um  sich  von  zwey  grofsen Fellen 
heilen  zu  lassen,  von  denen  sich  auf  jedem  Au- 
ge eins  befand.  Seit  mehrern  Jahren  entstell, 
jen  sie  ihn  schon  und  drohten  gänzliche  Blind- 
heit. Bey  einem  mäfsigen  Lichte  war  die  Pu- 
pille des  rechten  Auges  zwey  Drirtheile  und  das 
linke  bis  auf  die  Hälfte  bederkr,  Bey  de  ent- 
sprangen nahe  an   der  Thränendrüse   und  der 

Z  Kran^ 
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Kranke  litt  überdem  noch  an  einer  habituellen 
chronischen  Augenentzündung* 


Ich  schnitt  beyde  Felje  auf  die  in  den  vori- 
gen Beobachtungen  angegebene  Weise  weg;. 
Den  folgenden  Tag  schwollen  die  Augenlieder 
und  die  Conjunctiva  beyder  Augen  sehr  stark 
an,  sie  wurden  .roth  und  schmerzhaft  und  es 
trat  Fieber  ein.  Ich  liefs  am  Arme  zur  Ader, 
und  legte  nahe  an  den  Augenliedern  Blutigel  an, 
verordnete  eine  leichte  Diät,  und  liefs  ein  Pfund 
Graswurzeldekokt  mit  ein  Gran  Brechweinstein 
In  getheilten  Dosen,  trinken.  Aeufserlich  legte 
ich  erweichende  Kräutersäckchen  auf« 


Am  achten  Tage  trat  wieder  ein  ruhiger  Zu- 
stand ein ,  das  entzündliche  Stadium  hörte  auf, 
und  die  Augenlieder  zogen  sich  wieder  merklich 
zusammen.  Doch  war  aber  die  Conjunctiva 
noch  ziemlich  roth  angeschwollen  und  gleich- 
kam schwammicht,  die  gelbliche  Oberfläche  des 
Schnitts  war  rioch  nicht  mit  dem  scbleimichten 
Üeberzuge  bedeckt*  Da  ich  überzeugt  war,  dafs 
die  Verzögerung  der  Eyterung  zum  Theile  noch 
von  der  Erschlaffung  der  Gefäfse  der  Conjunc- 
tiva herrührte ,  hatte  ich  Lust  ein  adstringiren- 
des  Augenwass^r  anzuwenden ;  ich  unterliefs  es 
aber,  <la  ich  mich  erinnerte,    dafs  in  mehret* 

Fällen 
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Fälleirnach  dem 'Ausschnitte  des  Fells  das  ad« 
sfringirfrhäe  Au^envvasser  *  anstatt  die  chroni- 
sche Aüg6neritzürrdung  zu  vermindern  und  zu 
heben ,'  sie  vielmehr  noch'  vermehrt-  hatte.  '  Ich 
befolgte  auch  bey  diesem  Kranken  mein  gewöhn- 
liches Verfahren,  und  schränkte  mich  blofsauf 
die  Bähungen  mit  lauwarmen  Malvenwasserein 
und  legte,  um  einen  ableitenden  Reiz  zu  be* 
wirken ,  ein  grofses  Blasenpflaster  in  den  Nak« 
ken  und  wiederhohlte  es  hinter  den  Ohren» 

Den  igten  Tag  nach  der  Operation  hatte  sich 
die  Anschwellung  der  Hornhaut  beträchtlich  ver- 
mindert, die  Wunden  üengen  an  zu  e>tern  und 
sich  mit  Schleim  zu  überziehen.  Bis  zum  53teri 
Tage  fuhr  ich  so  fort,  dann  verengerten  sich 
die  Wunden  allmählich,  bis  sie  sich  endlich  voll-, 
kommen  vernarbten. 

Sobald  die  Narbe  vollkommen  war,  liefsich 
fcinigemale  des  Tages  das  Vitriol  Augenwasser  zu- 
erst allein  dann  mit  etwas  Camphergeist  eintrö- 
pfeln und  Abends  etwas  von  der  J  a  n  i  n'schent 
Augensalbe  einstreichen.  Mit  diesen  Mitteln 
fuhr  ich  noch  14  Tage  fort,  und  die  Lonjunc- 
tiva  erhielt  dadurch  ihre  vorige  Stärke  und  man 
sah' die  chronische  Röthe  beyder  Augen  ver- 
schwinden, welche  durch  die  Erschlaffung  der 
Conjunctiva  und  ihrer  Geiäise  hervorgebracht 
War. 

%  %  Die 
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Die  Narbe  der  Hornhaut  Aeß  rechten  Auges 
bedfckte  nur  ein  Drittheil  oder  etwas  mehr  vom 
Umfange  der  ganzen  Pupille  bey  einem  mäfsigen 
Lichte,  am  linken  Auge  war  nur  ein  Viertheil 
.der  Pupille  verdunkelt* 


XL 
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Zwölftes    Kapitel. 

Von    der    Geschwulst   äer  Thränendrüse 
CEncanthis), 


fcneanthis  ist  im  Anfange  ein  kleiner  weicher 
rother  bisweilen  blaulichter  Auswuchs ,  wel- 
cher sich  aus  der  Thränendrüse  und  zugleich 
aus  der  halbmondförmigen  Falte  der  benachbar- 
%  ten  Conjunetiva  erhebt.  Die  veraltete  Encan- 
this  hat  gewöhnlich  eine  ziemlich  beträchtliche 
Gröfse  *  ) ,  die  Wurzeln  erstrecken  sich  weiter 
als  bis  zur  Thränendrüse  von  der  halbmondför* 

mi- 

*)  Purmann  giebt  in  «einer  Chirurgia  cu» 
riosa  p.  133  die  Abbildung  und  Beschreibung  ei- 
ner Geschwulst  von  der  Gröfse  einer  Faust«  Sie 
entstand  mit  einem  kleinen  Stiele  am  innern  Win- 
kel  des  linken  Auges  und  hieng  über  die  Wange 
herab.  Die  Dunkelheit  der  ganzen  Beschreibung 
und  die  fehlerhafte  Zeichnung  lassen  es  dahin  ge- 
stellt, ob  diese  Geschwulst  wirklich  aus  der  Thrä- 
nendrüse nahe  an  der  halbmondförmigen  Falte  ent- 
standen sey,  oder  ob  sie  nicht  vielmehr  aus  der 
Haut  unmittelbar  an  dem  innern  Augenwinkel  ent- 
standen sey,  P  u  r  m  a  n  n  sagt ,  dafs  er  diese  Ge» 
schwulst  glüklich  operirt  habe ,  indem  er  sie  1 ) 
nahe  an  der  Wurzel  unterband  und  3)  diese  Wur- 
zel durch  eine  Ctnüle  mit  dem  glühenden  Eisen 
brannte* 
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imgen  Falte  bis  zur  innern  Haut  des  einen  oder 
des  andern  oder  aller  beyden  Augenlieder.      In 
Hinsicht  de-  .  Vrsptfijngs  derselben,;;  des  Sitzes 
zwisc*  enden  beyden  Augenliedern,  welche  nach 
der  Nase  zu  durch  diese  Geschwulst  vöfl  einan- 
der entfernt  werden,    entsteht  eine  sehr  grofse 
Unbequemlichkeit    für   den    Kranken.       Dieser. 
Auswuchs  unterhält  eine  chronische  Augenent- 
^ündung ,    welche  die  Wirkung  der  Augenlieder 
in  Hinsicht  auf  die  Schliessung  des  Auges  hin- 
dert,    und  (iberdem  veraulafst  sie,    da  sie  die 
fcThränenpunkte  auf  einer  Seite  drückt  und  die 
Oeffhüng   derselben   auf  der   andern    Seite  ent- 
fernt,   ein    beträchtliches   Hindernifs   in   Anse^ 
Jiung  de5  freyen  Ausflusses  der  Thränen  in  die 
Nase.     Bey   deiner  ten  Erscheinung  ist   dieser 
Auswuchs  meistens  körnicht,   wie  eine  Maul- 
beere,   oder  ist  gezackt  und  gleichsam  in  klei- 
ne Lappen  getheilf*     ist  sie  aber  erst  bis  auf  ei- 
nen gewissen  Grad  gewachsen,  so  zeigt  sie  sich 
als  eine  ziemlich  grofse  körnichte  Geschwulst, 
übrigens  ist  die  Substanz  glatjt ,    weifslkht,  oder 
aschfarbig  mit  varikösen   ßlutgelafsen  gestreift, 
und  oft  geht  sie  so  weit  über  die  nach  dem  in- 
nern Augenwinkel  zu   befindliche   Conjunctiva, 
dafs  sie  sich  fast  bis  an  die  Verbindung  der  Horn- 
haut mit  der  Merotika  erstreckt»     Hat  sie  die- 
sen hohen  Grad  erlangt,    so  stehen  die  Thrä- 
nendrüse,    die  halbmondförmige  Falte,    die  in- 
nere Haut  des  einen  oder  andern  oder  aller  bey- 
den 
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den  Augenlieder  beständig  mit  dieser  Geschwulst 
in  Verbindung.  Man  bemerkt  unter  diesen  Um* 
ständen,  dafs  aufser den  aus  der  Thränendrüsef 
der  halbmpndförmigen  Falte  und  der  Conjuncti- 
va  des  Augapfels  entspringenden  Wurzeln,  die 
Geschwulst  sich  an  der  innern  Flache  des9bern 
oder  untern  Augenliedes,  nach  den  Rändern  zu 
verlängert,  und  dafs  sich  die  Mitte  oder  der 
Körper  dieser  Geschwulst  so  zu  sag^n,  meinen 
Schwalbenschwanz  theilt ,  um  zwey  Verlänge- 
rungen oder  Flügel  zu  bilden,  von  denen  sich 
der  eine  längst  der innern  Fläct\e  des  obern  Au- 
genliedes y  der  andre  am  untern  Augenliede  hin 
erstreckt,-  und  sich  unter  dem  Rande  desselben 
vom  innern  nach  dem  äufsern  Winkel  zu,  ver- 
breitet* 

Der  Körper  oder  flex  mittlere  Theil  dieser 
Geschwulst ,  welcher  sich  von  der  Thränendrü- 
$e  und  der  halbmondförmigen  Falte  über  die 
Conjunctiva  fast  bis  zur  Verbindung  der  Horn- 
haut mit  der  Sclerotika  erstreckt,  ragt  oft  so 
grofs ,  wie  eine  kleine  Nufs  oder  eine  Castatnie 
hervor,  oft  ist  sie  zwar  dicke  aber  in  der  Mjtte 
zusammengedrückt  und  gleichsam  zerquetscht, 
behalt  aber  doch  das  körnichte  Ansehen ,  wel- 
ches sie  von  Anfang  an  hatte,  dahingegen  die 
eine  oder  andre  oder  beyde  Verlängerungen 
mehr  ein  schwammtehtes  als  körnichtes  Ansehen 
haben.     Wendet  man  die^ Augenlieder  um,  so 
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bilden  diese  Verlängerungen  oder  Flügel  der  Ge- 
schwulst der  Thränendrüse  eine  nach  vorne  ste- 
hende Erhöhung.  Sind  beyde  Augenlieder  mit 
dieser  Krankheit  befallen  ,  so  bilden,  wenn  sie 
umgekehrt  sind  ,  diese  schwammichten  Flügel 
einen  Ring  um  den  Augapfel.  Fabricius 
H  i  1  d  a  n  u  s  kannte  diese  Krankheit  und  behan- 
delte sie  mit  glüklichem  Erfolge*  Er  nannte 
sie  ficus  schirrhosus  ad  majorem  oculi  canthum  *)» 

Es 

*3  Ontaur.  I.  öb$.  II.  an.  159? ,  2p  Febr,  ad  aedes 
D.  Petri  Dumanrii  verbi  divini  ministri  ad  qua- 
dragenarium  ,  habent>  m  tumorem  scirrhosum  ad 
magmim  oculi  canthum,  castaniae  magnitudine, 
colore  h  ido  et  mukis  venis  capillaribus  intertex- 
tum,  vocatus  fui.  Ille  autem  tumor  ab  Una  parte 
adhorebat  conjunctivae  membranaeusque  adirideni; 
ab  altera  vero  ha^rtbat  palpebrae  superiori  et  la- 
crym.ili  d^ndirfae:  ita  ut  ad  oculi  motum  totam 
coop  riret  pupiliam  stirrhus  ille.  Nos^aegropur- 
gato,  prout  iv  praecedente  observatione  fusius  de- 
claravimus}  incisa  item  cephalica  in  sinistro  bra- 
chio,  institutaque  oprima  rictus  ratione,  praesen. 
te  M.  Nicoiao  Fevette  et  Daniele  le 
Clerc  Lausannensibus  forcipe  nostra  oculari  hie 
delineata  apprehendimus.  Tum  attraeta  et  inver- 
sa  superiori  palpebra,  tumorem  cultello  separa* 
torio  ad  id  apto  commode  separavimus.  Postea  al- 
"bumen  ovi  aqua  rosacea  immixtum  imposuimus# 
Inde  collyriis  anodynis  et  abstersivis  et  tandtm 
exsiccantibus  oculum  inrra  septimanas  tres ,  visu 
planae  illaeso,  persanavimus,    Interim  tarnen  pur* 

gatiä- 
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Es  scheint  jedoch,  dafs  in  dem  von  Hil- 
danus  erzählten  Falle  •>  die  Geschwulst  sich 
blofs  an  der  innern  Flache  unter  dem  Raadedes 
obern  Augenliedes  hin  verlängert  habe. 


gationes  aliquortes  iteravimus,  et  cucurbitulas 
cum  larg.ori  flamme  scapulis  et  nuchae  admövi- 
•nus.     Defeusivum  item  frouti  et  temporibus  ap- 

plicuimus, 

Collyrium    anodynum, 
W  Mucil.  sem.  Gydouior. 

—    Tlaittnz'uK  c.  aqua  rosacea  extractae» 
Lact.  muüebris  a/a  3JJ* 
Camphor. 

Croci  a.a    jfc* 
Misce  et  app'ica  tepide. 

Collyrium  exsiccans. 


3^   Aq,  plantagin. 

—    rosarum  aa  3JV# 


Com.  Cervi  usti  et  praepan 

Cerufs  lotae  a*a  j]* 
Migce  fiat  collyrium.  Hinc  monitos  velim 
ehirurgos,  collyria  in  quae  ingreditur  lac,  aesta- 
te  singulis,  hieme  vero  alternis  diebus  keranda 
esse.  Äcescit  enim  lac  et  acre  effieitur,  hinc  do- 
lores et  inflammationes  excitat. 
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Bisweilen  nimmt  diese  Geschwulst  der  Thrä- 
nendrüse-, wie  ich  schon  £eym  Felle  erinnert 
habe,    einen  malignen  krebsartigen   Charakter 
an ,  diesen  Character  erkennt  man  an  der  dun- 
Ikelrothen  und  bleyartigen  Farbe  des  Auswuch- 
ses ,   an  der  sehr  grofsen  Härte  desselben  ,   an 
den  stechenden  Schmerzen  in  demselben,  welche 
Sich  bis  in  die  Stirne,    das  ganze  Auge  und  die 
Schläfen  fortpflanzen,    und  bey  der   leisesten 
Berührung  der  Geschwulst  entstehn.     Weitere 
Zeichen  sind  das  leichte  RJufen  desselben ,  die 
Entstehung  kleiner  Geschwürchen  an  der  Ober- 
fläche, die  Hervorschiefsung  einer  schwammich- 
ten  Substanz,  aus  welcher  eine  sehr  scharfeFeuch- 
tigkeit  ausfliefst.  Diese  schlimme  Gattung,  oder 
vielmehr  diese  Ausartung  der  GeschVulst  der 
Thränendrüse  kann  nur  »mit  Palliativ- Mitteln: 
behandelt  werden,  wenn  man  nicht die  gänzli- 
che Ausrottung   derselben    und    des  Augapfels 
unternehmen  will ,  deren  Erfolg  doch  auch  im* 
gner  sehr  zweifelhaft  ist*  *: 


Die  gutartige  Geschwulst  der  Thränendrüse 
müfs,  sie  mag  so  grofs  seyn,  wie  sie  will  ex- 
stirjMrt  werden*  Die  kleine  anfangende  Ge- 
schwulst, welche  körnicht  wie  eine  Maulbeere 
äst,  oder  welche  gleichsam  franzenartig  ist  und 
aus  der  Thränendrüse  oder  der  halbmondförmi- 
ge^ Falte  oder   aus  diesen  beyden  Theilen  zu 

glei- 


gleicher  Zei#  oder  sogar  etwas  mit  aus,  der^ 
Rande,  der  Augenlieder  ajn  inner»  Winkel  und 
ihr??  Verbind ung  nach  der  Nase  ^u  entsteht, 
&a nn;  man.  mit  <&&•  Zange,  auf; liefen. und  mitder, 
J.<>nelsriieere  wegschneiden  uitd:7,w«nl  10  nahe 
atider  Gjßundßiach^ais  nÄilich,  Es  ist  ^ür  leich- 
tere Volkndung  diffsqr'Qperärioia  flieht  Wthig, 
^tie  einige  vorgeschlagen  haben,  eine  Nadel  mit 
einem  seidenen  Fa^^n  durch^qstQften ,  u,ntl  die, 
Geschwulst  dadurch  in  die  Höhe  zu  ziehen,  uqi 
alle  Verbindungen  derselben  an  der, Grundfläche* 
desto  genauer  und  sicherer  3u  trennen  %  -da  ina^ 
mir  der  Pinzene  denselben  Zwecfc  [eben  so  g.a»; 
erreicht,  ohne  den  Kranken  mit  dem  Durchste- 
chen der  Nadel  und  dem  Durchziehe« 'des  Fadens 
beschwerlich  zu  fallen.  Werai  man  jedoch  eine, 
etwas  <grofsere  Geschwulst*  ausschneiden  will* 
so  mufs  man  mit  dem  Theile,  welcher  unmit- 
telbar aus  der  Thränendrüse  entspringt,  riurge** 
rade  so  viel  von  der  Substanz  diesec  letztem 
wegnehmen,  als' unumgänglich  nothwendig  ist, 
um  die  Krankheit  gründlich  zu  heilen ,  und  die. 
Geschwulst  ganz  herauszusschäleri, -damit  man 
nicht  Gefahr  läuft,  einen  unheilbaren  Ausflufe  der; 
Thrärien  zu  veranlassen* 


Nachdem  man  die  Wurzeln  dieser  kWnea 
Geschwulst  ganz  ausgerottet  hat,  wäscht  mau 
$as  Auge  einigemale  mijt  kaltem  Wasser,    um 
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das  Blut  wegzunehmen,  dann  bedeckt  man  das- 
selbe mit  einer  feinen  Compresse  und  einer  Bin- 
de. Den  fünften ,  sechsten  und  siebenten  Tag 
sind  meistens  alle  Symptome  des  entzündlichen 
Stadiums  gänzlich  vorüber,  die  Eyterung  wird 
in  der  Wunde  schleimmicht,  und  dann  betupft 
man  diese  kleinen  Wunden  mit  einem  zugespitz- 
tem Stückchen  Alaun,  und  tröpfelt  einige  male 
des  Tages  das  Vitriol  -Augenwasser  mit  Quitten* 
schleim  ins  Auge.  Wenn  diese  Mittel  die  Ver- 
narbung ,  welche  man  wünscht,  nicht  zu  Wege 
bringen,  wenn  vielleicht  im  Gegentheile  die 
kleinen  auf  der  Thränendrüse  und  dem  innern  Au- 
genwinkel befindlichen  Geschwürchen  schwam. 
micht  werden,  und  nicht  verschwinden  wollen, 
so  berührt  man  sie  einigemale  mit  Höllenstein, 
Verschont  aber  die  Conjunctiva  soviel  als  mög* 
lieh,  zumal  wenn  sie  eingeschnitten  ist.  Wenn 
der  sehwamrniehte  Auswuchs  der  Wunde  geho. 
l>en  ist,  so  kann  man  die  Behandlung  mit  dem 
angegebenen  Augenwasser  oder  mit  dem  Pulver 
aus  Tutia  und  armenischen  Bolus  schliefsen, 
wovon  man  dreymal  des  Tages  ein  wenig  zwi- 
schen den  Augapfel  und  den  innern  Augenwin- 
kel streut.  Bidleo  macht  viel  Rühmens  von 
dem  Gipspuleer,  entweder  allein  oder  mit  cal- 
cinirten  (gebrannten)  Alaun  verbunden.  (Exer* 
Cft«  anatero*  chir.  decad,  IL) 
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Die  veraltete,  sehr  grofse,  gequetschte  und 
wie  eine  Nufs  oder  Castanie  hervorragende  Ge- 
schwulst der  Thränendrüse  mit   zvvey  schwamm 
michten  Verlängerungen   an  der  innerh  Fläche 
eines  oder  beyder  Augenlieder  wird  gleichfalls 
durch  das    Messer  behandelt  und- geheilt»    Die 
Unterbindung  dieser  Geschwulst  kann  niemals 
als  ein  radicales  Heilmittel   angesehen  werden, 
weil  diese  grofse  und  veraltete  Geschwulst  nie- 
mals einen  so  dünnen  Stiel  oder  Hals  hat,  dafs 
man  denselben  mit  einer  Ligatur  umfassen  könn- 
te :  Denn  wenn  diese  Geschwulst  sehr  grofs  ist, 
so  erstrecken  sich  die  Wurzeln   derselben  von 
der  Thränendrüse  zur  halbmondförmigen  Falte 
zur  Conjunctiva    welche   den  Augapfel  bedeckt 
und  oft   bis  nahe  an  die   Hornhaut,     und    die 
schwammichten  Fortsätze  erstrecken  sich  an  der 
innern   Haut  der  Augenlieder  hin.     Wenn  nun 
auch  der  Korper  der  Geschwulst  durch  die  Un- 
terbindung weggenommen  wrerden  kann,  so  blei- 
ben doch  noch  die  schwammichten  Verlängerun- 
gen   übrig;     welche  gleichfalls   weggenommen 
werden  müssen ,"  und  dies  kann  auf  keinen  Fall 
anders  als  durchs  Messer  geschehen.    Was  diese 
Krankheit  weiter  betrifft ,   so  ist  die  Furcht  vor 
dem   Blutflusse  bey  der  Operation   ganz  ohne 
Grund,  obgleich  die  Vertheidiger  der  Unterbin- 
dung denselben  sehr  fürchten,     denn  es   sind 
schon,  wie  uns  zuverlässige  Beobachtungen  leh- 
ren,   aufserordentlich  viele   Geschwülste  sehr 
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glücklich  öperirt  worden  ;:ohne  dafs  düftfr  den 
Blutverlust  ein  bsdetftent&f '  Zü&U  vWänföftt 
wurde. 


Zu  diesen  könnte  ich  noch  sehr  viele  hin« 
zufügen/  welche  ich  seltne  zu  machen  Gelegen- 
heit harte;  *)  In  dem  ton  Fabricius  Hü- 
"danus  erzähltem  Falle  über  die  grofse  veralte- 
te Geschwülst  mit  dinem  Fortsätze  an  der  in* 
iiern  Haut  des  obern  Augenliedfes  ergriff  des 
Wundarzt  den  Körper  mit  der  Zange  und  zog 
ihn  an  sich  und  nachdem  ei*  das  obere  -Augen* 
üed  umgewendet  hätte,  sodafs  derschwdmmich- 
fre  Fortsatz  ganz  und  gar  hervorragte, '  schnitt 
dann  diese  Verlängerung  ab,  und  führte  den  RiiM 
schnitt 'soweit  fort,  dafs  er  den  ganzen  Körper 
der  Geschwulst  von  der  den  Augapfel  bed er k en- 
den Conjunctiva,     von  der  halbmondförmigen 

Falte 


P  e  i  1  i  e  r  (Recueil  d'obser,\r?  sur.Ies  ma.ladxas  d$ 
Tocil  part.  II,  ob$erv\  11R}  erzählt  einen,  Fall,  wo* 
nachdem  die  Geschwulst  durch  einen  ^escinckien 
Wundarzt  operirt  war;  doch  ein  trefahriieher  Blut« 
flufs  entsrnnd.'  Er  'giebt  jedoch  nich't  die -nähern? 
Umstände  über  die B  £c  Mallen  hei  r  des  (Jebris  oder» 
über  die  Operation  selbst  an,  woraus  sich  dieser 
ungewöhnlich -e  Umstand  hätte  erklaren  lassen.  Er 
fügt  äberdem  noen  hinzu ,  dafs  er  selbst  ofC 
Solche  G  e  s  c  h  w  ii  i  s'teotperin  habe»  oh- 
ne diesen  Zufall  su  bemerken« 
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Falte  und  vbn  der  Thränendruse  la$trehnie> 
Diese  Operation  hatte  einen  sehr  guten  Erfolg:, 
und  rmifs  den  Wundärzten,  welche  diese 
Krankheit  zu  behandeln  haben ,  als  Regel  die 
nen. 


Wenn  endlich  die  Gesehwulst  alt,  -einge- 
WUrtelt  und  mit  zwey  schwammichten  Verlan- 
gerungen versehen  ist,  von  denen  sich  eine 
arnobern,  die  andre  am  4  untern  Augenlied  be- 
findet, so  ituifs  man  auf  folgende  Weise  ver- 
fahren. Det  Kranke  mufs  sieh  niedersetzen, 
ein  Gehülfe  zieht  das  obere  Augeülied  in  die 
Hohe,  so  dafs  eine  der  schwammichten  Verlänge- 
rungen nach  aufsen  hervorragt*  Mir  einem  klei- 
nen Bistouri  macht  man  nach  der  Lage  des  Au- 
genliederknorpels  einen  tiefen  Einschnitt,  fast 
die  Verlängerung  mit  der  Pinzette  und  zieht  sie 
nach  vorne  und  trennt  sie  dann  von  der,  innerri 
Flache  der  Augenlieder  gänzlich  los  und  fährt 
so  vom  äufsern  Winkel  nach  dem  innern  bis 
zum  mittlem  Theile  der  Geschwulst  fort,  und 
eben  so  verfährt  man  denn  auch  mit  dem  an- 
dern schwammichten  Fortsatze.  Dann  hebt  man 
den  Körper  der  Geschwulst  mit  einet  Pinzette 
in  die  Höhe  oder  fast  ihn  mit  einem  doppeltem 
Haacken,  und  trennt  ihn  so  mit  dem  Bistouri 
oder  der  löffeiförmigen  Scheere  ganz  von  der 
Cenjunctiva ,  welche  den  Augapfel  bedeckt,  des 
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halbmondförmigen  Falte  und  der  Thränendrüse 
selbst  los,  und  nimmt  mehr  oder  weniger  von 
der  Substanz  der  Drüse  weg  ,  je  nachdem  die 
Geschwulst  mehr  oder  weniger  hart,  veraltet 
und  grofs  ist,  weil  es  bey  der  alten,  grofsen 
und  tief  eindringenden  Geschwulst  nicht  immer 
in  der  Macht  des  Wundarztes  steht,  so  viel  von 
der  Substanz  der  Thränendrüse  zu  ersparen, 
dafs  der  Ausflufs  der  Thränen  gänzlich  vermie- 
den wird. 

Man  wäscht  das  Auge  oft  mit  kaltem  Was- 
ser, und  die    Behandlung  nach  der  Exstirpati- 
on  der  Geschwulst  ist  fast  eben  so,  wie  ich  es 
oben  bey  der  kleinen   anfangenden  Geschwulst 
angegeben  habe;  häufige  Bähungen  mit  Mal  Yen- 
wasser, reinigende  und  schmerzstillende  Augen, 
wasser  sind  die    besten    und  wirksamsten  örtli- 
chen Mittel     bis  dafs  sich  an  der  Schnittwunde 
die  schleimichte  Eyterung  gehörig  gebildet  hat* 
Dann     kann    man    zu     leicht     adstringirenden 
Mitteln    und  zu  der   angegebenen    Augensalbe 
übersehen.     Im   Allgemeinen    sind  die    sanfte- 
sten   örtlichen    Mittel    die    besten,    vorzüglich 
im  ersten  vtadium  der  Eyt  rung,     und    wenn 
man    mit    der    Geschwulst    ein    beträchtliches 
Stück    der  Conjunctiva   vom  Augapfel    wegge- 
nommen   hat.     mit     weicher     der    Auswuchs 
nach  dem  innern  Winkel   zu  fest  verwachsen 

war.  4v 

Die 


369 


Die  folgende  Beobachtung  von  Marchet- 
tis  *)   wird  den  Innhalt  dieses   Kapitels  noch 
deurlii  her  machen:   „Curävi  quendam  canonum 
„polonum   laboraotem  meliccride  magnitudinis 
?,.ujubde,    quae  a  caruncula  anguli  maioris  ocu- 
,,li  ad  totam  pupillam  porrigebamr»      A  multis 
„tentata    curatio   medicamentis ,    decretis  licet, 
„collyriis  et  aliis  hujusmodi;   omnia  tarnen  octo 
„nvusium  spatio  incassum  adbibita*     Cum  ve* 
„rö  nie  cön  ulüisset ,    ipsum  tumorem  evellen- 
„dam  cen?ui;    qaod  cum  reformidaret,    spe  lä- 
hmen saluris  operarionem  admisit ,  quam  statim 
„molirus  sum  ,    corpore  prius  expurgato  aceura- 
„tissime,    ab  aliis  medkrs.     paravi  itaque  faa- 
„mulum  »    quo  ipsam  melkendem  perforavi,  et 
„manu  apprehendi ,    altera  verö  forcipe  eandem 
vcum  folli.  ulo  sectione  separavi  tum  a  caruncu- 
„la,     turn  a  runica  adnata  ,    tt  ipsa  pupilla;   at- 
„que  ira  -tot um  tumorem  eduxi  sine  ulla  offensa 
„ipsius  oculi;     a  quibus  sratim  applicui  gossy* 
pium   imbutüm  aqua  rosacea    cum  ovi   albu- 
i.mine    agitatä  ,     et    portiunculä    croci ,     pati* 
„ente  tres  dies  hoc  modo   fasciä  vincto*     ad- 
„hibito  pctet  modum  collyrio   cum   aqua   rosa, 
„rura,     et   pulvere   tutiae    praeparatae;      qui- 
,  bus  spatio  octo  dierum  omnino   convaluit  ae- 

„ger, 

*}  Öbservat,  med,  chirurg.  «illoge  Obs«  XXJ. 
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j,fet\  in  erspähte  licet  meam  praeeeptore 
„meo  ab  Aqua pen den te  audaciam  cum  ta- 
„men  brevi  spatio  id  praestiterim,  quod  alii 
„medici  rion  potuerunt  p-Tficere;  idque  prae- 
„s'entibus  praeclarissimo  Joanne  DominicO 
„Sala  cum  muitis  studiosis.  ** 
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Praktische    Abhandluug 

ü  b  er 

Augenkrankheiten 

oder 

Beobachtungen  und  Erfahrungen 

über    die   wichtigsten    Krankheiten 
dieses    Organs« 

Dreyzehntes  Kapitel, 

Vom    Eycerauge    CtypopiunO, 


L/em  Begriffe  aller  andern  Wundaerzte  vom 
Eyterauge,  durch  welchen  sie  dasselbe  als 
eine  Anhäufung  einer  glutinösen,  gelblichen  und 
eyterähnlichen  Flüssigkeit  characterisiren ,  wel- 
che sich  in  der  vordem  Augenkammer  der  was. 
serichten  Feuchtigkeit  und  oft  auch  in  der  hin- 
tern nach  einer  heftigen  acuten  Augenentzün» 
düng,  zumal  nach  einer  innerlichen,  an* 
sammelt,  stimme  ich  vollkommen  bey.  Wirk- 
Augenkr.  llf  Tfrf  A  lieh 


lieh  tritt  oftj  wie  ich  auch  schon  bey  der  Au. 
genentzündung  gesagt  habe,  der  Fall  ein,  dafsj 
obgleich  gewöhnlich  und  in  den  meisten  Fällen 
die  heilige  acute  Augenentzündung  nur  die  äus- 
sern Theile  des  Auges  betrifft,  doch  bisweilen 
die  äufsern  und  inivern  Häute  dieses  Organs  zu- 
gleich, vorzüglich  die  Gefäfs-und  Regenbogen- 
haut  (choroidea  et  uvea)  mit  gleicher  Stärke 
von  derselben  befallen  werden*  Wenn,  in  die- 
sem letztem  Falle,  die  entzündliche  Diathesis 
nicht  durch  die  wirksamsten  Hülfsmittel  der 
Kunst  schnell  aufgehoben  und  gänzlich-entfernt 
wird,  so  tritt  leicht  der  Fall  ein,  dafs  aus  der 
heftig  entzündeten  Gefäfs-  und  Regenbogenhaut 
eine  concrescible ^Lymphe  ausschwitzt,  welche 
sich ,  so  wie  sie  in  die  Augenhöhle  ergossen 
wird,  in  die  Kammern  der  wasserichten  Flüs- 
sigkeit ansammelt,  durch  die  Pupille  durchgeht» 
und  sich  in  die  vordere  Augenkammer  ergiefst» 
Welche  sie  zum  Drittheile  oder  zur  Hälfte  anfüllt» 
und  sich  oft  so  hoch  erhebt ,  dafs  sie  die  Iris 
und  die  Pupille  gänzlich  verbirgt  und  verdunkelt. 

Diesen  zähen  Stoff  des  Eyterauges  nennen 
die  Layen  und  selbst  manche  Aerzte  Eyter^ 
dies  ist  aber,  wie  es  mir  scheint,  eine  sehr  un- 
schickliche Benennung,  wenigstens  in  dem  Sin- 
ne, in  w  Ichem  man  dasWort  E  y  t  e  r  gewöhnlich 
gebraucht.  Wirklich  wird  dieser  Stoff  in  Fällen 
dieser  Art,   weder  durch  einen  Abscefs ,    noch 

durch 


<shirdi  eine  TJlceration  der   innern  und  äufsern 
Häute  des  Augapfels    hervorgebracht  ,    sondern 
es  ist  derselbe  blofs  das  Resultat  einer  Äusst  hwiz. 
zung  der  concresciblen   Lymphe  an   der  innern 
Oberflache  der  entzündeten  Gefafs-und  Regen- 
bogenhaut*     Dasselbe  findet  bey  allen  r«dern 
Membranen  des  Körpers  statt ,     wenn  sie  sich 
in  einem  sehr  entzündeten   Zustande  befindent 
sie  überziehen  sich  mit  einer  glutinösen  Ober« 
fläche  irnd  haben  gleichsam   einen  Firnifs  von 
eoncreseibier  Lymphe,    welcher  von  der  visci- 
tlcn  Materie  ,  welche  sich  in  den  Augenkammern 
ergiefst,    und  das  Eyterauge  bildet,     durchaus 
nicht   verschieden  ist.     Keiner  der  besten   und 
erfahrensten  Wundärzte  hat.  bis  jetzt  beweisen 
können,    dafs,     wenigstens  in  den   gewöhnli. 
chen  Fällen,    das  Eyterauge  als  Folgekrankheit 
eines  Abscesses  der  innern  Häute  des  Auges  ent- 
standen sey  oder  entstehe,    auch  hat  noch  kein 
Praktiker  nach  einem  wirklichen  Geschwüre  def 
Gefäfs  -  und  Regenbogenhaut  ein  Eyterauge  be- 
merkt.     Wenn  jedoch  demungeacht  jemand  be- 
haupten Wollte,    dais    kein  wesentlicher  Unter- 
schied zwischen  der  concreseibien  Lymphe/ wel- 
che aus  einer  heftig  entzündeten  Membran  aus- 
schwitzt und  dem  Eyter  statt  finde ,    so  müfste 
er  auch  zugestehen,  dafs  es  Fälle  giebt,  in  wel- 
chen Eyter  ohne  Abscefs  und  Ulceration  entste- 
hen kann  ,    und  dafs  da3  Eyterauge  gerade  un- 
ter diese  Fälle  gehört* 

Ä  3  Die 


Die  Zeichen ,   welche  fürchten  lassen ,   dafs 
eine  Ausschwitzung  der   concresciblen  Lymphe 
statt  finden  möchte,    welche  sich  im  Innern  des 
Auges  zum  Eyterauge  ansammeln  könnte ,  sind 
einerley  und  völlig  dieselben,    mir  den  Zeichen 
einer  "heftigen  acuten  Augenentzündungr  welche 
den  höchsten  Grad  der  Heftigkeit  erlangt  hat: 
ausserordentliche    Anschwellung    der   Augenlie- 
der.    Röthe  und  Anschwellung  der    Conjuncti- 
va,   wie  hpi  der  Chemosis  ,  brennende  Hitze  mit 
heftigem  Schmerze  im  Auge  ,  in  den  Augenbrau- 
nen und  Nacken  ,  Fieber ,  Schlaflosigkeit,  Em- 
pfindlichkeit gegen  sehr  schwaches  Licht,    und 
Zusammenziehung  der  Pupille* 

Sobald  das  Eyterauge  anfängt  sich  zubilderr 
erhebt  sich  unten  in  der  vordem   Kammer  der 
wässerichten  Feuchtigkeit  eine  kleine  gelbliche 
Linie,  welche  der  Queere  nach  läuft,   und  wel- 
che in  dem  Verhältnisse,   wie  die  glutinöse  aus 
den  innern  entzündeten  Häuten  des  Auges  aus- 
schwitzende Feuchtigkeit  durch  die  Pupille  geht, 
und  sich  in  der  wässerichten   Feuchtigkeit  zu 
Boden  setzt,    hach  allen  Dimensionen  zunimmt, 
nach  und  nach  die  Regenbogenhaut  ganz  ver- 
birgt,   und  dieselbe  erst  an  ihrer  untern  Hälfte, 
dann  bis  an  die  Pupille  und  endlich  den  ganzen 
Umfang  dieser  Membran  bedeckt.     So  lange  das 
entzündliche  Stadium   der  heftigen  acuten   Au- 
genentzündung   dauert,    nimmt  das  Eyterauge 

im* 


immer  zu,  und  sobald  dasselbe  aufhört,  und 
die  Entzündung  in  die  zweyte  Periode  über- 
geht,  welche  aus  örtlicher  Schwäche  fortdauert, 
so  nimmt  die  Menge  der  concresciblen  Lym- 
phe nicht  mehr  zu  und  von  diesem  Augenblicke 
an  ist  dieselbe  einer  Verminderung  fähig. 

Diese  Thatsache  beweifst  hinreichend ,  wie 
Wichtig  es   in  Hinsicht  auf  die   Hemmung  der 
Fortschritte  des  Eyterauges  ist ,    mit  der  gröfs- 
%en  Sorgfalt  die  wirksamsten  Mittel  der  Kunst 
anzuwenden  ,  um  die  Heftigkeit  der  acuten  hef- 
tigen Augenentzündung  in  ihrer  ersten  Periode 
zu  heben  und  ihr  Einhalt  zu  thun.     In  diesen 
Fällen  mufs  man  sogleich  reichliche  Aderlässe, 
sowohl  allgemeine  als  örtliche,  vornehmen,  bey 
der  etwa  vorhandenen  Chemosis  den  Schnitt  in 
die  Conjunctiva  machen  ,    gelind   zertheilende 
Mittel ,    ein  spanisches  Fliegenpflaster  im  Nac- 
ken,   erweichende  Kräutersäcke  und  andre  Mit- 
tel dieser  Art  anweuden ,    die  ich  oben  bei  der 
Beschreibung  der  acuten  heftigen  Augenentzün- 
dung  angegeben  habe.     Man  wird  leicht  die  Er- 
reichung des  vorgesetzten  Zwecks  daranerken- 
nen,   wenn  nach   dieser,    einige  Tage  fortge- 
setzten Behandlung,    ungeachtet  der  noch  fort- 
dauernden Röthe  der  Conjunctiva  und   Augen- 
lieder dieses  Fieber  abnimmt,  der  Kranke  schläft 
und  überhaupt  Ruhe  hat;    die  Bewegung    des 
Auges  geschieht  leicht,    und  endlich  wird  die 
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zähe  Masse,  welche  das  Eyf eräuge  bildet,  stän- 
dig, so  dafs  sie  nicht  mehr  zunimmt.  Mai* 
bemerkt  nicht  selten,  vorzüglich  bey  armen  Kran«* 
ken  ,  dafs  dieselben ,  wenn  die  Augenentzüa- 
dung  schon  den  zweyten  Grad  erreicht  hat* 
diese  Anhäufung  der  Lymphe  mit  grofser  Gleich- 
gültigkeit und  ohne  sich  über  eins  der  Sympto* 
ine,  welche  das  acute  Stadium  der  Augenent- 
zündung characterisiren ,  zu  beklagen,  ertra-- 
gen.  Nur  in  diesem  Zeiträume  oder  nach  vor- 
übergegangener acuter  Periode  der  Äugenent» 
Zündung  hört  die  Vorgröfserung  des  Eyterau- 
ges  auf,  und  dann  eist  kann  sich  der  glutinöse 
Stoff,  aus  welchem  es  gebildet  wird ,  auflösen, 
und  resorbirt  werden,  wenn  diese  heilsame 
Verrichtung  der  Natur  nicht  durch  irgend  ein, 
schlechtes  oder  fehlerhaftes  Verhalten  gehindert 
oder  verekelt  wird 

Es  ist  ausgemacht,  dafs  die  Praktiker,  wel- 
che weniger  geübt  in  der  Lehre  von  den  Au- 
genkrankheiten sind  ,  dgn  Einschnitt  im  untern 
Theile  der  Hornhaut  für  das  wirksamste  Mittel 
gegen  das  Eyterauge  halten,  wenn  es  im  zwey* 
ten  Stadium  der  Entzündung  stehen  beibt,  ohns 
zuzunehmen,  um  dadurch  die  in  den  Kammern 
der  wäfserichten  Feuchtigkeit  ausgetreteneLym- 
phe  auszuleeren,  und  dies  um  so  mehr,  da  dies 
Verfahren  in  den  meisten  praktischen  Lehran- 
stalten der  Chirurgie  gelehrt  wird.  Die  Erfah- 
rung 


tux\g  beweifst  jedoch  das  Gegentheil  ,  sie  zeigt 
uns,   dafs  der  Schnitt  in  der  Hornhaut  unter  die- 
sen Umständen,  selten  einen  guten  Erfolg  hat, 
und  dafs  derselbe  oft  weit  grölsere  Nachtheile 
ynd  Krankheiten  verursacht,    als  das  Eyterau- 
ge  selbst,  und  dies  findet  auch  ♦  ungeachtet  der 
von  Richter  (obss,  cbirurgicar.   fasc.  I.  cap. 
XII)  empfohlnen  Einschränkung  statt,  dafs  man 
den  Stoff,  welcher  das  Eyterauge  bildet/  nicht 
$uf  einmalausleeren  ,  aoch   durch  Drück  oder 
wiederhohlte  Einspritzungen  den   Ausgang  der 
Flüssigkeit  aus  der  Schnittwunde  befördern,  son- 
dern diese  zähe   Lymphe  allein  und  von   sich 
selbst  ausfliefsen  lassen  soll.  Nach  einer  hinrei- 
chenden Menge  von  Beobachtungen  über  diesen 
Gegenstand  glaube   ich  behaup'en   zu   können, 
<lafs,  die  Oeffnung  im,  untern  Ffyeile   der  Horn- 
haut mag  so  klein  seyn,    als  sie  will,    doch  in 
den  meisten  Fällen  die  heftige  acute  Augenent* 
züudung  wieder  erzeugt»  und  ein  gröfseres  Ex- 
travasat  der  concresciblen  Lymphe  in  die  Augen- 
kammern  verursacht  wird,    als    vorher,     und 
wenn  man  gleich  nach   gemachten  Schnitte  den 
Ausgang  des  Eyterauges  sich  selbst  überlassen 
will,  so  dafs  sie  tropfenweise  hervorquillt,  so 
braucht  sie   mehrere  Tage,    ehe  sie  sich  gänz- 
lich ausleeren  kann*    Während  dieser  Zeit  ent- 
fernt die  glutinöse  Lymphe  die  Wundlefzen  von 
einander  und  zwingt  sie  zur  Eyterung;  es  ent» 
steht  daraus  ein  Gesduvür  der  Hornhaut,  durch 
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welches  die  wässerichte  Feuchtigkeit,  welche 
hinter  der  concresciblen  Lymphe  liegt ,  aus- 
schwitzt und  nach  derselben  sieht  man  durch 
dies  Geschwür  einen  Theil  der  Regenbogenhaut 
hervorkommen,  oft  sieht  man  sogar  die  Cry- 
stallinse  hinter  derselben  *)  und  sobald  sich  in 
einigen  gltiklichen  FäUen  die  Stoffe  des  Eyter- 
auges  glüklich  einen  Ausgang  durch  eine  kleine 
Spaltein  der  Hornhaut  gebahnt  haben,  so  ist 
dies  noch  kein  Grund,  den  künstlichen  Ein- 
schnitt beym  Eyterauge  im  zweyten  Stadium 
der  Entzündung  zu  empfehlen ;  denn  man  weifs, 
wie  grois  der  Unterschied  ist,  der  zwischen  den 
Wirkungen  der  frey  will  igen  Oeffnung  einer  na- 
türlichen oder  widernatürlichen  Höhle  des  thie- 
rischen  Körpers  und  der  durch  ein  Aetzmittel 
oder  durch  ein  schneidendes  Instrument  hervor- 
gebrachten Oeffnung  ist ,  weil  in  den  ersten 
beyden  Fällen  die  darauf  folgenden  Symptome 
allemal  weit  schwächerund  unbedeutender  sind, 
als  vrenn  sie  durch  den  Schnitt  gemacht  ist.  Da 
es  übjrdem  in  den  Fällen,  wo  das  Eyterauge 
von  selbst  durch  die  Hornhaut  bricht,  nichts 
seltenes  ist ,  wenn  nach  dem  Ausflusse  desselr 

ben 

*)  Richter  sagt  selbst  an  diesem  Orte :  Aliquan. 
do  vero  operanonem  hypopii  post  ophthalmiam 
vehementem  orri  instituerem,  accidit  ut,  incisa 
Cornea  et  elapso  humore  aqueo,  lens  crystallina 
in  camera m  oculi  anteriorem  prolaberetur  et  dila- 
tato  corneae  vu  nusculo  eximi  ex  oculo  deberet. 


9 

ben  die  wässerlchte  Feuchtigkeit  ausfliefst,  und 
die  Regenbogenhaut  vorfällt,  so   kann  der  frey- 
willige und  von  selbst  erfolgende  Rifs  der  Hörn* 
haut  bey  der  Behandlung  dieser  Krankheit  kei- 
nesvveges  als  Regel  der  Heilmethode  aufgestellt 
werden-    Ich  kenne  nur  einen  Fall,  in  welchem 
man    den    Einschnitt   nicht  allein  als  nützlich> 
sondern  sogar  als  nothwendig  empfehlen  mufs, 
wenn  nämlich  die  Anhäufung  von  concrescibler 
Lymphe,  welche  in  den  Augenhohlen  ergossen 
ist,  so  grofs   ist,    dafs  durch   die  aufserordent- 
liehe  Ausdehnung,  welche  die  Häute  des,  Auges 
duah  dieselben  erleiden,  so  heftige  Symptome 
hervorgebracht  werden  ,    dafs  der  Kranke  nicht 
allein  mit   gänzlicher  Zerstörung  des  Gesichts» 
Organs,    sondern    sogar  mit  Lebensgefahr  be- 
droht wird,  wie  ich   am    Ende   dieses  Kapitels 
zu  zeigen  Gelegenheit  haben  werde    Jedoch  kann 
dieser  sonderbare  Fall  keinesweges  bey  dem  ge- 
wöhnlich vorkommenden  Eyterauge  zur  Regel 
dienen. 

Wenn  es  übrigens  gewifs  ist ,  wie  es  mir- 
ganz  unzweifelhaft  scheint,  dafs  das  nach  heftir 
gen  Erschütterungen  ins  Auge  ausgetretene  Blut, 
und  noch  mehr  die  membranösen  Flocken  des 
Kapselstaars ,  wenn  derselbe  durch  die  Nadel  in 
die  vordere  Augenkammer  gestofsen  ist ,  sich 
nach  und  nach  auflösen,  und  endlich  ganz  und 
gar  absorbirt  werden ,   wie  ich  in  dem  Kapitel 

yora 
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Tora  grauen  Staare  beweisen  werde,  wena 
ferner  dasselbe  mir  den  so  sehr  wie  möglich, 
zerstückelten  ,  milchigten  und  käsigten  Staaren 
der  Fall  ist,  wenn  endlich  die  Krystallinse  selbst 
ihrer  Kapsel  beraubt  und  durch  die  Operation 
in  die  gläserne  Feuchtigkeit  herabgedruckt,  sich 
endlich  auflöst,  so  bleibt  weiter  kein  Zweifel 
Übrig,  dafs  eben  diese  Auflösung  auch  bey  die- 
ser Anhäufung  concrescibler  Lymphe  statt  fin- 
den könne,  welche  in  die  Angerikammern  aus- 
geschwitzt ist,  wetin  nämlich  die  Quelle  dieser 
Extravasation  nicht  mehr  exisfirt,  und  das  ab* 
sorbirende  System  seine  ganze  Energie  wieder- 
bekommen  hat* 

Nach  diesen  Thatsachen  scheint  evident  zt| 
folgen,  dafs  die  Zertheilung  des  E)  terauges 
durch  die  Absorbtion  die  erste  und  wichtigste 
Heilanzeige  ist,  aufweiche  der  Wundarzt  bey 
der  Behandlung  dieser  Krankheit  in  seinen  Ver- 
ordnungen Rücksicht  nehmen  mufs.  Wir  haben 
bemerkt,  dafs  das  einzige  Mittel,  die  Fortschrit- 
te desselben  zu  hemmen,  darinn  besteht,  so 
schnell  wie  möglich  die  acute  Periode  der  hef- 
tigen Augenentzündung  durch  antiphlogistische 
Behandlung  abzukürzen ,  und*  zu  dem  Ende 
sanfte  örtliche  und  erweichende  Mittel  anzuwen* 
den»  Wenn  dieser  Heilplan  der  Erwartung  des 
Praktikers  entspricht  (welches  in  den  meisten 
fällen  der  Fall  ist)  §o  hört  die  -Anhäufung  der 
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concreseiblen  Lymphe  am  untern  Theife  der 
V9rdern  Augenkammer  nicht  nur  auf,  sondern 
in  eben  dem  Grade,  als  die  heftige  Augenent- 
zündung verschwinder,  äufsert  dasabsorbirendß 
System  seine  Thätigkeit  auf  die  heterogene  ins 
Auge  ergossene  PI üssigkeit  und  der  gelbe  oder 
weifse  Fleck ,  welcher  der  Queere  nach  sich  inj 
untern  Theile  der  vorden  Augenkammer  befin- 
det, nimmt  nach  und  nach  ab.  Jag  in  sah  un- 
ter ähnlichen  Umständen,  den  Aufgufs  von  MaL 
venblüthen,  auf  das  entzündete  und  kranke  Au- 
ge, als  das  schicklichste  und  gleichsam  specifi- 
sche  Zertheilungsmittel  an ,  man  weifs  aber 
jetzt,  dafs  jedes  örtliche  erweichende  Mittel, 
wenn  es  mit  (lern  genauesten  und  wirksamste^ 
antiphlogistischen  innerlichen  Verhalten  ver- 
bunden ist,\im  Stande  seyn  wird,  dafs  acute 
Stadium  der  heftigen.  Augenentzündung  zu  un- 
terdrücken ,  und  einen  eben  so  guten  Erfolg 
haben  wird,  als  das  Malvenwa^ser*  Reines  lau- 
es Wasser  bringt  dieselbe  Wirkung  hervor* 
„Ein  junges  Mädchen ,  schreibt  der  berühmte 
„Praktiker  Nannoni  der  Vater  ^  wurde  mit 
^einer  Kornähre  ins  Auge  geschlagen.  Es  ent- 
stand eine  Entzündung  daraus ,  welche  ein  weis- 
ses Eyter  erzeugte ,  das  sich  hinter  der  Horn- 
„haut  ablagerte,  ohne  dafs  man  gewifs  bestim- 
„men  konnte,  ob  es  zwischen  den  Lamellen  der 
^Hornhaut  oder  in  der  vordem  Augenkammer 
filseinen  Sitz  habe.  Man  fragte  mich  um  sodrin,- 
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„gender  um  Rath,  ob  man  dasselbe  durch  einen 
^Einschnitt  ausleeren  sollte,  da  sich  die  Kranke 
„über  sehr  heftig  drückenden  Schmerz  in  der 
„Stirne  und  dem  Auge  beklagte*  Die  Kranke 
„war  im  Hospital,  und  in  Gegenwart  des  Dr„ 
„Lulli  und  mehrerer  studierender  Wundärzte» 
„sagte  ich,  dafs  der  grofse  heftige  Schmerz,  über 
„den  sich  die  Kranke  beklagte ,  nicht  durch  das 
j,Eyter,  sondern  durch  die  Ursache  desselben 
»,veranlafst  würde*  Diese  Ursache  bestand  in 
f,einer  Entzündung ,  welche  wahrscheinlich 
„zugenommen  haben  würde,  Wenn  man  der 
„äufsern  Luft  einen  gröfsern  Weg  gebahnrhät- 
„te,  als  den,  durch  Welchen  sie  schon  bey  un- 
verletzten äufsern  Theilen  auf  die  innern  wir- 
„ken  konnte«  Das  Auge  und  die  Stirne  wurden 
»mit  lauem  Wasser  gebäht,  die  Entzündung  hör- 
nte auf,  das  Eyter  verschwand.  In  der  Folge 
„habe  ich  so  oft  diese  Erfahrung  bestätigt  ge- 
bunden, dafs  ich  die  Einfachheit  dieses  Verfah- 
rens und  der  Behandlung  vorzüglich  empfehlen 
„kann,"  Dies  ist  wirklich  der  glückliche  Aus- 
gang des  Eyterauges,  so  oft  die  Krankheit  gleich 
im  Anfange  behandelt  wird,  und  wenn  man 
durch  das  antiphlogistische  innerliche  Verfahren 
und  durch  Anwendung  örtlicher  erweichender 
Mittel  aufs  Auge  das  acute  Stadium  der  Augen- 
Entzündung  schnell  unterdrückt;  weil  aber  die 
entzündliche  Periode  der  Augenentzündung  sich 
ungewöhnlich  hartnäckig  gegen  die  besten  liülfs- 

niit- 
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mittel  der  Kunst  bezeugt,  so  geschieht  es  oft 
vielleicht  auch  aus  dem  Grunde,    dafs  alle  Mit- 
tel zu  spät  angewendet  sind ,    dafs  die  im  Auge 
ausgeschwitzte,  und  in  der  vordem  Augenkam- 
mer angehäufte  Lymphe  sich   selbst  nach  der 
entzündlichen  Periode  der  Augenentzündung  in 
so  grofser  Menge    im   Auge  befindet,    dafs  sie 
während  langer  Zeit  das  Äuge  verdunkelt,  und 
das  Sehenverhindern  Ich  habe  sehr  oft  Kranke, 
zumal  unter  der  ärmern  Klasse  gesehen,    wie 
ich  schon  oben  bemerkt  habe,  welche  zu  lang- 
sam,  nachlässig,    oder  schlecht  behandelt,    so 
dafs  nach  beendigtem  acuten  Stadium  die  ganze 
Augenkammer  mit  dem  visciden  Stoffe  des  Ei- 
terauges angefüllt  war,    ihr  Uebel  gleichgültig 
ertrugen ,  sich  weder  über  Schmerz  oder  andre 
Beschwerden,    sondern  blofs  über  den  Mangel 
des  «Gesichts  beklagten«  Es  ist  evident,  dafs  im 
zweytcn  Stadium  der  Augenentzündung  dieZer- 
theilung  des  Eyterauges  weder  durch  dieselben 
Mittel  noch  mit  der  Schnelligkeit  geschehen  kann, 
als  im  ersten;  denn  in  dieser  zweyten  Periode 
der  Augenentzünduiig,    mufs  man  sowohl  we- 
gen der  grofeen  Menge ,    als  auch   wegen  der 
Dichtigkeit  der  ausgetretenen  visciden  Flüssig- 
keit, der  Natur  Zeit  lassen,  diese  zähen  Stoffe 
zu  zertheilen,  und  sie  in  den  Stand  setzen,  die- 
se sich  immer   erneuernde  Flüssigkeit   mit  der 
wässerichten  Feuchtigkeit  zu  absorbiren.    Man 
mufs  also  die  zweckmäfsigsten   Hülfsmittel  dei 

fcurisfc 
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Kunst  anwenden,  um  die  geschwächte  Kraft 
des  Geiäfssystems  des  Augapfels  und  vorzüglich 
des  -absorbtretfde-n  lymphatischen  Systems  zu 
vermehren  und  zu  stärken  Dies  erfordert  mehr 
©der  weniger  Zeit*  je  nachdem  der  Kranke  ein 
altes  Subjekt  mit  laxer,  schlaffer  Fiber  oder  ein 
gesunder  junger  Mensch  ist. 

Jedoch  mufs  sich  der  Wundarzt  in  der  zwey* 
ten  Periode  der  heftigen  acuten  Augenentzün- 
dung,   welche  mit  einem  Eyterauge  complizirt 
ist -,    darauf  einschränken  ,    alles  vom  Äuge  zu 
entfernen*,  was  dasselbe  reitzen  und  aufs  neue 
entzünden  könnte,  und  er  rnufs  nur  solche  Mit- 
tel anwenden,   welche  dazu  beytragen  können, 
diese  zweyte  Periode  der  Augenentzündung  ab- 
zukürzen und   zu  entfernen,    die  Erschlaffung 
der  Conjunctiva  und    ihrer  Gefäfse  zu    heben* 
und  zu  gleicher  Zeit  die  Wirksamkeit  des  lym- 
phatischen absorbirenden    Systems  zu   verstär- 
ken* Er  mufs  aus  diesem  Grunde  unter  solchen 
Umständen  den  jedesmaligen  Grad   der  Sensibi- 
litaet  des  mit  dem  Eyterauge  befallenen  Auges 
genau  untersuchen,    indem  er  zwischen  die  Au- 
genlieder und  den  Äugapfel  dei  kranken  Auges 
einige  -/Tropfen  von  dem   Vitriol-  Augenwasser 
mit  Quittenschleim  eintröpfelt  und   beobachtet^ 
in  welchem  Grade  das  Auge  davon  gereitzt  wird, 
Ist  die  Reitzung  stark,  so  mufs   er  von  diesem 
&!ittel  abstehen,   und  einige  Zeitlang  Kräuter- 
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sacke  und  laue  _  Umschläge  von  Malvenblütheö 
mit  einigen  Granen  Kampher  und  zwischen  durch 
auch^die  aromatisch  geistigen  D  mpfe  anvven, 
den  ,  welche  im  ersren  Theile  im  Kapitel  vori 
der  Augenentzündung  angegeben  sind  ;  undend* 
[ich  muls  man  aufs  neue  ein  .  Blasenpflaster  in 
^en  Nacken  legen.  Wenn  diese  aufserordent- 
Hche  Sensibiiitaet  des  Auges  nachgelassen  hat, 
mufs  man  das  Vitriol  -  Augenwasser  zuerst  einfach 
und  dann  in  Verbindung  mit  etwas  Camphergeist 
anwenden.  Während  dieser  Behandlung  wird 
der  Wundarzt  beobachten,  dafs  in  eben  dem 
Maafse,  als  sich  das  Ende  der  Äugenenrzündung 
nähert  >  auch  eben  so  die  Wirksamkeit  im  ab- 
sorbirendeü  System  wieder  rege  wird  und  dig 
zähen  Stoffe  des  Eyterauges  sich  anfangs  in  meh- 
rere kleine  Theile  trennen,  und  sich  dann  noch 
mehr  zertheilt ,  in  Ansehung  der  Quantität  ab* 
nehmen,  und  gegen  den  untern  Abschnitt  der 
Hornhaut  zu,  sich  vermindern  und  endlich  ganz 
verschwinden.  i 


Der  Wundarzt  darf  sich  nicht  immer  einen 
gleich  glüklichen  Erfolg  von  der  Behandlung 
des  Eyterauges  versprechen,  die  Krankheit  mag 
im  ersten  oder  zweyten  Stadium  der  Augenent- 
zündung entstanden  seyn,  wenn  die  zähe  Lym- 
phe, in  kurzer  Zeit  in  so  grofser  Menge  ins  Au» 
ge  ausgeschwitzt  ist  9  dafs  sie  auch  noch  das 

Augs 
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Auge  sehr  nach  aussen  ausdehnet,  und  einen 
starken  Druck  auf  die  Hornhaut  macht  Trotz 
der  besten  Hülfsmitfel  der  Kunst  und  der  pas- 
sendsten Anwendung  derselben  für  eine  jede 
Periode  der  Krankheit  folgt  auf  diese  unangeneh- 
me Complikatiön  oft  ein  noch  beschwerlicheres 
tind  heftigeres  Uebel  als  das  Eyterauge  felbst; 
ich  meine  die  Ulceratiön,  das  Geschwür  der 
Hornhaut,  und  das  Losreifsen  der  Hornhaut  an 
ihrem  Umfange,  an  der  Mitte  gegenüber  der 
jPupüle  oder  an  jedem  andern  Orte,  wo  sie  deni 
Drucke  am  wenigsten  widerstehet.  Die  sehr  na- 
he Ursache  dieses  Zufalls  ist  nicht  so  oft  der 
Scharfen  Natur  und  Beschaffenheit  der  Stoffe  des 
Eyterauges,  wie  einige  behauptet  haben,  als 
dem  aufserordentlich  heftigen  Drucke  zuzusc  hrei» 
ben ,  den  diese  Materie  auf  die  Hornhaut  von 
innen  nach  aufseh  macht,  wodurch  dann  Ulce- 
iration,  Verdunkelung,  Corrbsion  und  selbst 
Berstung  der  Hornhaut  entsteht.  lohn  Hun- 
ter *)  welcher  uns  sehr  wichrige  Bemerkun- 
jgen  über  diesen  Theil  der  chirurgischen  Patho" 
logie  hinterlassen  hat,  hat  bemerk,  daf*  frem™ 
fle  Körper ,  welche  in  einigen  Theilen  des  thic- 
irischen  Körpers  eindrineen  ,  wenn  sie  gleich  ih- 
rer Natur  und  Gestalt  na<  h  nicht  *rhädlichsind, 
Üurch  die  Bemühungen  und   Kräfte  der  Natur 

stets 


►)  A  treatise  ou  the  blooä ,    inflammation  and  gun* 
shot    wouads. 
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stets  nach  der  Oberfläche  zu  getrieben  werden, 
und  dafs  ein  gewisser  Grad    von  Druck,     wel- 
cher,   wenn  er  von  aufsen  auf  den  thierischeri 
Körper  wirkt ,  nicht  die  geringste  Ulceration  her- 
vorbringt, doch,  er  mag  so  schwach  seyn,  wie 
er  will ,    wenn  er  von  innen  nach  aufsen  wirkt, 
an  dieser  Stelle  ein  kleines  Geschwür  hervor- 
bringt*     Die  aus  den-Meibomschen  Drüsen  ab- 
gesonderte Flüssigkeit  könnte,    wenn  sie  sehr 
angehäuft  ist ,    und  den  Thränensack  ausdehnt, 
durch  ihren  Druck  sehr  leicht  den  Nirsenkanal 
frey  machen,  aber  sie  bestimmt  vielmehr  durch 
den  Druck  von  innen  nach  aufsen ,   die  Ulcera- 
tion des  Sacks ,  obgleich  derselbe  Druck,  wenn 
er  von  auiisen  statt  ijände ,    sicher  nicht  hinrei- 
chen würde,     um  dieselbe  Wirkung  hervorzu- 
bringen.   Die  in  den  Stirnhöhlen  enthaltene  Ma- 
terie frifst  viel  eher  durch  ihren  Druck  von  in- 
nen nach  aufsen  die  Knochen  und   die  Hautbe- 
deckungen an,  als  dafs  sie  sich  den  natürlichen 
"Weg  durch  die  Nase  bahnen  sollte.     Eine  zwi- 
sehen  den  Muskeln  befindliche  Bleykngel  wird 
in  kurzer  Zeit  ohne  Beschwerde  gegen  die  Ober- 
fläche des  Körpers  zu  gerrieben,  kaum  macht  sie 
aber  einen  sehr  schwachen  Druck  auf  die  Haut 
von  innen  nach  aufsen  ,    so  schwärt  auch  die 
Haut  und  öffnet  sich.       Auf  eben  diese  Weise 
und  nach  denselben  Gesetzen  wirkt  die  concres- 
cible  Lymphe ,    welche  das  in  der  Augenhöhle 
befindliche   Eyterauge  bildet,   beständig  gegen 
Augenkr.  Hf  Th>  B  die 
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"Are  Hornhaut,  und  wenn  diese  Materie  in  o$ 
höht  m  Grade  vorhanden  ist,  dafs  sie  auf  eine 
gewisse 'schwer  zu  bestimmende  Weise,  Von 
innen  nach  aufsen  auf  die  Hornhaut  drückt,  so 
wifö  das  Gewebe  dieser  Membran  durch  das  ab- 
sorbirende  $ys "em ,  welche  dieselbe  corrodirt 
und  geschu  irig  macht ,  sogleich  angegriffen. 

Wenn  dies  der  Fall  ist,  so  geschieht  die  UI- 
cer^cion  d  r  Ho  .-n  haut  gewöhnlich  so  schnell, 
dafs  der  Wundarzt  sehen  Zeit  hat,  sie  zu  ver- 
hüten Wenn  ein  kleiner  Rifs ,  oder  eine  klei- 
ne Erosion  an  einem  Punkte  der  Hornhaut  statt 
findet ,  so  geht  die  grofse  Menge  der  concresci- 
blen  Lymphe  *')  durch  diese  Oeffnung  heraus 
und  der  Kranke  fühlt  Erleichterung,  Jedoch  ist 
dieser  Vortheil  nicht  von  lange/  Dauer ,  denn 
diese  glutinöse  Flüssigkeit,  welche  das  ganze 
Auge  so  beträchtlich  ausdehnte,  und  vorzüglich 
die  Hornhaut  drückte,  ist  Itaum  herausgeflos-* 
sen ,  so  folgt  auch  ein  Theil  der  Regenbogen« 
haut  durch  das  Geschwür  oder  die  Spalte  der 
Hornhaut,  ragt  von  da  nach  aufsen  hervor 
und  bildet  so  die  Krankheit,  weiche  man  Vor- 
fall der  Regenbogenhaut  nennt  s  tfon  welchem 
ich  im  folgenden  Kapitel  weitlaufriger  sprechen 
werde. 

Wenn 

*)  Äu=  diesem  Grunde  nennen  die  Wundaerzte  die* 
st -n  hcft^i  Grad  des  Eyterauges  auch  oft  Empy- 
em des  Auges, 
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Wenn  aber,  bey  so  dringenden  Umständen^ 
die  Hornhaut,  welche  schor  durch  die  Üicera- 
tion  aBgegrifTen,  verdunkelt  und  gröfstentheils 
desorganisirt  ist ,  iimnerfort  nicht  bersten  willr 
so  wird  die  Heftigkeit  d®r  Symptome,  wekhe 
durch  die  aüfserördeiitliehe  Ausdehnung  des  Aug- 
apfels entstehen ,  den  Wundarzt  zwingen,  die- 
se Membran  künstlich  zu  öffnen  ,  um  den  Kran- 
ken von  dein  heftigen  Krämpfe  und  zugleich 
ton  der  Lebensgefahr  zu  befreyen  *)  und  der 

ß  S  Wund- 

7p  Memdires  de  Academfe  de  Chirurgie  VoL  XIII, 

p,   279, 

'  Ich  lebte  einige  Zeit  in  einer  Stadt,  wo  zwey 
Schwestern,  ein  paar  Madchen  von  Stande,  in 
ihrem  24ten  Jahre  die  Blattern  bekamen.  Die 
Blattermaterie  warf  sich  auf  die  Augen ,  dieKru. 
"Sten  trokn«ten  auf  dem  ganzen  Körper  ab,  und 
man  würdft  nicht  einenAugenblfck  au  der  gänzlichen 
-glücklichen  Genesung  gezweifelt  haben  ?  A'enn  sich 
flicht  die  Augen  in  diesem  leidenden  Zustand  be- 
funden härten.  Die  Anschwellung  der  Augen  ver. 
.  ursachre  Fieber,  heftige  Schmerzen,  Hhte  und 
heitres  Klopfen  in  denselben.  Ich  wurde  mic 
mehrern  Wundaerzten  der  Stadt  und  einigen  Feld- 
Wundärzten  zur  Consultanon  gerufen*  und  schlug 
die  Oeffuung  der  Augen  vor,  um  das  Leben  zu 
erhalten.  Man  billigte  meinen  Vorschlag  nicht 
ich  mochte  vorstellen,  wie  iqh  wollte,  da fs  diel 
"se  Organe  ohne  Rettung  verloren  wären,  der  wich- 
tigste Einwurf ,  den  man  mir  machte,  war,  daf$ 
man  nie  von  einer  solchen  Operation  etwas  gehöre 
fcaöe,   em  'Atzt  vorzuglich  fand  meinen  Vorschlag 
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Wundarzt  miifs  alsdann  diese  Operation  um  so 
schneller  verrichten  .  da  man  unter  ^Jinlichen 
Umsrändeii  sehr  selten  oder  gar  nicht  auf  die 
Erhaltung  des  (r^ichrsorgans  rechnen  kann,  und 
weil  0ie  Kopfschmerzen  und  die  Schmerzen  im 
Aue;e  unter  diesen  Umständen  oft  so  heftig  sind, 
daf>  sie  Raserey*  veranlassen  und  eine  ähnliche 
Auktion  der  edlen  innern  Theile  des  Kopfs 
fürchten  lassein 


Wenn  nach  der  Durchschneidung  der  Horn- 
haut und  der  geschehenen  Ausleerungdieses  zä- 
hen Stolfes ,  für  den  Kranken  noch  Hoffnung 
w?re,  die  Durchsichtigkeit  der  Hornhaut,  wenn 
auch  nur  zum  Theil  herzustellen  und  zu  glei- 
cher Zeit  die  Wirkung  und  Thätigkeit  der  an- 
dern Theile ,  welche  Hauptbestandtheile  des 
Gesichtsorgans  sind,  zum  Theil  zu  erhalten,  so 
erfordert  es  die  Klugheit  des  Wundarztes ,    die 

Ope- 

sehr  sonderbar ,  aber  der  schnell  erfojgte  Tod  des 
einen  Mädchen«  setzte  die  Eltern  in  grofse  Be- 
stürzung, und  sie  machten  sich  Vorwürfe,  dafssie 
dtr  Stimmenmehrheit  grfolgt  waren.  Die  andre 
Sctiwesver  verdankte  ihr  L«  ben  der  Operation,  es 
entstand  von  selbst  eine  Oeffnung,  durch  welche 
das  zwischen  den  Häuten  des  Auges  ausgetreten« 
Eyrer  s'uh  ausleerte;  die  Augen  behielten  ihre 
Ausdehnung  und  runde  Form,  aber  sie  blieb  blind, 
da  >ie  vorher  schon  in  der  größten  Lebensgefahr 
geschwebt  hatte*  \ 
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Operation  am  untern  Tbeile  der  Hornhaut  zu 
machen,  wie  bey  der  Ausziehung  des  Staars; 
bey  dem  Empyem  'des  Auges  aber  aufweichen 
Fall  es  hier  vorzüglich  ankommt,  in  welchem 
die  Hornhaut  überall  geschwürig,  verdunkelt 
und  gleichsam  in  Begriff  ist ,  in  Fäulnifs  über- 
zugehen ,  kann  man  mit  Grund  nicht  erwarten, 
dafs  sie  auch  nur  in  einem  einzigen  Punkte  ihre 
Durchsichtigkeit  wieder  erlangt.  Das  beste,  was 
man  zur  schnellen  Erleichterung  der  schreckli- 
chen Schmerzen thun  kann,  welche  der  Kranke 
empfindet,  ist,  dafs  man  mit  einem  kleinen  Bi- 
stouri einen  Einschnitt  von  andenhalb  Liniert 
im  Mittelpunkte  der  Hornhaut  roa<  hi  ,  den  i  ap-» 
pen  mit  der  l  inzette  in  die  Höhehfbt,  und  mit 
einer  Scheere  ein  Stück  so  ausschneidet,  dafs 
eine  OefTnung,  einer  Linse  grois,  gebildet  wird. 

• 
Durch  diese  Oeffnung  f  deren  Ränder  sich 
nicht,  wie  die  eines  blofsen  Einschnitts,  un- 
mittelbar berühren  können  ,  sieht  man  unmit- 
telbar nachher  den  flüssigsten  Tbeil  der  Stoffe, 
welche  das  Auge  so  beträchtlich  ausdehnen, 
berausfliefsen ,  und  endlich  leert  sich  nach  und 
nach1  die  concrescible  Lymphe  auf  de^s  Iben 
Wege  aus,  die  Krystallinse  folgt  und  einige  T;ge 
nachher  auch  der  Glaskörper.  Der  Wundarzt 
mufs  sich  deshalb  jedes  starken  Drucks  auf  den 
Augapfel  enthalten,  den  man  etwa  möchre  an- 
wenden wollen,    um   die  darinn    enthaltenen 

Thei- 
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Theite  schneller  auszuleeren ,    denn   die  Erfahr 
^ung  hat  bewiesen  ,    dafs  es  in  ähnlichen  Fällen 
Weit  vorteilhafter  ist,  dafs  sich  der  Glaskörper 
jqach  und  nach  und  von  selbst  ausleert«. 

Sogleich  nach. der  Operation  mufs  der  Wund* 
arzt  das  Auge  mit  einem    Brey umschlage    aus 
Brodkrume  und  Milch  bedecken,  welchen  er  alle 
fcwey  Stuaden  erneuern  mufs ,    ohne  dabey  die» 
allgemeinen  Mittel  zu  vernachlässigen  und  hint* 
an  zu  setzen,    welche  die  Fortschritte  der  leb? 
haften  Entzündung  zu  hemmen ,   und  die  unru? 
higen  Bewegungen  des  Nervensystems  aufzuher 
ben  im  Stande  sind.     So. wie  das  Innere  d^s  Aur 
ges  in  Eytenmg  übergeht,    so  schwindet  der 
Augapfel. allmählich  selbst ,  wenn  die  Eyterung 
nur  nach  und  nach  eintritt,   geht  in  dieAugea- 
höhle   zurück,    und  vernarbt  endlich,    jedoch 
$9,  (\ak  man  ein  künstliches  Auge  einsetzen  kann» 
Jedoch. mufs  man  bey  allem  bishergesagten 
Rücksicht  darauf  nehmen,  dafs,  so  sehr  die  Ift- 
cision  der  Bonihaut  in  den  Fällen  angezeigt  ist» 
wo  ein  Empyem  im  Auge  vorhanden  ist,    wel- 
ches von  den  heftigen  oben  erwähnten  Sympto- 
jxien.  begleitet  ist,  wobey  die  Hornhaut  zugleich 
gänzlich  verdunkelt  und  gröfs,tentheil$  desorga- 
;nisirt  ist ,    diese  Operation  keinesweges  noth- 
\yendig  L$U    und  sogar  gefährlich  werden  kann, 
wenn  das  Eyterauge  nicht  ungewöhnlich  grofs, 
sondern  so  beschaffen  ist-,  wie  man  sie. meistens 
in  der  Praxis  antrifft, 

E  in 


«*«..  ..*..«.,  44» 

Ijlifi   und    vierzigste  Beoba-ch« 
tung. 

Eine  gesunde  Bäuerinn ,  35  Jahr  alt,  wurde 
zu  Ende  Aprils  1^96  in  das  hiesige  Hospiral  ge- 
bracht, um  sich  von  einer  sehr  heftigen  acuten 
Augenentzündung  heilen  zu  lassen ,  welche  seit 
drey  Tagen  ihre  beyden  Augen  befallen  hatte., 
wobeydie  Augenlieder  sehr  aufgeschwollen,  die 
Conjunctiva  roth  und  ein  sehr  lebhafter  Schmerz;, 
JFieber  und  Schlaflosigkeit  ztigegen  war»  Die 
Ursache  der  Krankheit  konnte  ich  nicht  aubfin- 
clig  niachen. 

Ich  lieft  am  \npe  reichlich  zur  Ader ,  bald 
nachher  wiederhohlte  ich  den  Aderlafs  am  Fufse, 
örtlich  setzte  ich  ßlutigel  an  die  äufsern  Augen- 
winkel,  und  gab  der  Kranken  überdem  e^ 
Abführmittel*  Diese  Mittel  verschafften  ihr  Er- 
leichterung und  das  inflammatorische  Stadium 
der  heftigen  Augenentzündung  verschwand  bey- 
nahe»  Demungeachtet  zeigte  sich  in  der  vor- 
dem Sammer  der  wässerichten  Feuchtigkeit  eine 
extravasirte  gelbliche  glutinöse  Lymphe,  welche 
ungefähr  den  dritten  Theil  dieser  Höhle  anfüllte» 

Häufige  Bähungen  von  lauwarmen  Malven- 
wasser, die  fortdauernde  Anwendung  von  Kräu- 
tersäcken ,   die  mit  erweichenden  in  Milch  ge- 
kochten. Kräutern  angefüllt  waren,  zweckmäs- 
sige 


sige  Diaet  und  leichte  oft  wiederholte  Abführ- 
mittel von  einem  Gran  Brech\Veinstein  in  ein 
Pfund  Graswurzeldekokt  beruhigten  die  Sympto- 
me der  Augen£ntzündung  gänzlich  und  den  eilfi- 
ten Tag  konnte  die  Kranke  schon  ein  gemässig- 
tes Licht  ertragen* 

Ich  fuhr  mit  der  Anwendung  derselben  ört- 
lichen erweichenden  Mittel  fort ,  die  Stoffe  des 
Eyterauges  fiengen  an,  sich  zu  zertheilen,  und 
nach  dein  Verlaufe  von  1 2  Tagen  war  es  fast  ganz 
verschwunden ;  ich  hielt  es  darauf  für  passend 
durch  örtliche  Mittel  zu  stärken,  und  mischte 
unter  die  Kräuter  einige  Gran  Campher,  wel- 
ches auch  einen  sehr  guten  Erfolg  hatte.  In 
weniger  als  einer  Woche  war  die  Röthe  der  Con- 
junctiva  ganz  verschwunden  ,  und  man  sah  nicht 
einmal  die  kleine  halbmondförmige  weifse  Li- 
nie, welche  unten  an  der  Hornhaut,  als  ein 
Ueberbleibsel  des  Stoffes  des  Eyterauges,  noch 
zurückgeblieben  war. 

Zwey  und  vierzigste  Beob- 
achtung. 

Magdalena  Bignani,  eine  Gärtnerin 
aus  der  umliegenden  Gegend  von  Pavia,  40  Jahr 
alt,  schwacher  Constitution  ,  bekam  eine  hefti- 
ge acute  Augenentzündung  auf  dem  linken  Auge, 
welche  ungeachtet  einiger  Aderlässe,    doch  ein 

Ey- 
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Eyterauge  in  der  vordem  Kammer  der  wässe- 
richten  Feuchtigkeit  verursachte,  so  dafs  diese 
Seite  der  Hornhaut  fast  ganz  verdunkelt  war. 
Die  Kranke  wurde  den  siebenten  Tag  der  Krank- 
heit in  die  praktische  Schule  gebracht,  sie  klagte 
über  sehr  heftige  stechende  Schmerzen  im  Aug» 
und  in  der  Schläfe  der  leidenden  Seite. 

Ich  liefs  Blutigel  an  die  Augenwinkel  sez- 
zen  ,  und  gab  ein  gelindes  Abfuhrmittel  aus  zwey 
Drachmen  Weinsteinrahm  und  ein  Gran  Brech- 
weinstein in  einem  Pfunde  Graswurzelabko- 
chung ,  in  getheilten  Gaben  zu  nehmen.  Dann 
liefs  icn  einen  Breyum5chlag  von  Brodftrume» 
Milch  und  ein  wenig  Safran  auf$  Auge  legen. 
In  vier  Tagen  verschwand  die  heftige  acute  Au« 
genentzünriung,  so  wie .  auch  der  stechende 
Schmerz  im  Auge  und  in  der  Schläfe  :  aber  das 
Eyterauge  blieb  unverändert.  Ich  verordnete 
der  Kranken  blofs  eine  leicht  verdauliche  Nah- 
rung^ und  legte  erweichende  Kräutersäcke  auf, 
welche  gewechselt  werden  mufsten  ,  so  oft  sie 
anfiengen  ,  kalt  zu  werden,  ßey  dem  Gebrau- 
che dieses  einfachen  Mittels  fieng  das  Eyterau- 
ge* welches  den  grofsten  Theil  der  vordem  Au- 
genkammer angefüllt  hatte,  an,  sich  zu  zer- 
theilen  und  zu  zergthen,  es  wurde  absorbirt, 
und  in  achtzehn  Tagen,  von  dem  Verschwin- 
den des  entzündlichen  Stadiums  an^  gerechnet, 
war  die  Pupille  frey. 

Es 
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Es  "blieb  noeh  etwas  von  dieser  zähen  Ma^ 
%evie  im  Grunde  der  vordem  Augenkammer  zu- 
rück,, auch  war  die  Roche  der  Gonjunctiva 
Wegen  der  nach  der  Augenentzündung  entstan- 
denen Erschlaffung  noch  nicht  ganz  verschwun- 
den* Ich  setzte  den  Kräutersäcken  etwas  Cam- 
^her  hinzu,  welcher  offenbar  dazu  bey  trug,  die 
Absorption  zu  beschleunigen  und  in  13  Tagen 
das  Weifse  des  Auges  von  aller  Röthe  zu  befrey- 
en*  Da  das  Eyterauge  gänzlich  zertheiU  uar, 
gab  ich  der  Kranken  ein  Augtjnwasser  von  Bivy- 
zucker  in  Aq.  plantagin;  tnifgelöfsr  mit  etwas 
Quittenschleim,  um  dadurch  die  Gonjunctiva 
und  die  Gefäfse  derselben  zu  stärken,  welches 
auch  dadurch  vollkommen  erreicht  wurde. 

Drei  und  vierzigste  Beobachtung* 

Eine  starke  B-aueriim,  20  Jahr  alt,  wurde 
niit  einem  Stücke  Holz  ins  rechte  Auge  gev.hla- 
gen,  woraus  eine  sehr  heltige  Entzündung  ent- 
stand, auf  welches  ein  Eyterauge  folgte ,  wel- 
ches ungefähr  die  Hälfte  der  vordem  Kammer 
der  wässerichten  Feuchtigkeit  einnahm.  Heben- 
dem zeigte  sich  an  der  Hornhaut  nach  aufsen 
Und  unten,  und  zwar  allem  Anscheine  nach  an 
der  Stelle,  wo  der  Schlag  getroffen  haue ,  ein 
kleines  aschfarbenes,  tiefes  Geschwürchen  in 
t#£tf  Gröfse^  eines  Hirsekorns.  Die  Gonjunctiva 
erschien  roth  und  angeschwollen,    Fünf  Tage 

na  cbi 


jjach  der  Entstehung  der  Krankheit  "Vfurde  die 
Kranke  ins  Hospital  gebracht* 

Ich  Jiefs  am  Arm  und  am  Fufs  reichlich  zur 
Ader,  ich. gab  Abführmittel  von  Weinsteinrahoi 
und  Brechweinstein  in  getfre.ilten  Gaben ,  und 
bied^ck'te  -die  Augenlieder  mit  einem  Bray um- 
schlage, von  Br.odkrame,     Milch  und  Safran. 

'  Den  vierten  Tag  nach  dem  Eintritt  der  Krau- 
ken ins  Hospital,   oder  den  neunten  nach  der 
Entstehung,  hatte  das  acute  Stadium  der  Auge:i- 
«ntzündung,    bis    auf   sehr  .geringe,  stechende. 
Schmerzen  im  Auge  sein.  Ende  erreicht« 

Den  sechsten  Tag  fand  ich  die  Kranke  m*. 
higer,  "als  gewöhnlich.  Nachdem  ich  den  ßrey- 
umschiag  weggenommen  und  das  Auge  geöffnet 
hatte,  sah  ich  das  Eyterauge  beträchtlich  ver- 
mindert, und  ich  bemerkte,  daft  ein  Tröpf- 
chen dieser  zähen  Materie  eben  im  Begriff  war, 
4urch  clas  Geschwür  dei:  Hornhaut  her- 
vorzudringen, welches^  wie  ich  bemerkt  habe, 
siqh,  nicht  vqn  innen  nach  aufsen,  sondern  von 
aufsen  nach  innen  gebildet  hatte.  Ich  vermied 
jeden  Druck  auf  das  Auge,  welcher  die  zu 
schnelle  Entleerung  demselben  hätte  befördern 
können f  aus  Furcht  vor  einem  Vorfalle  der. 
Jlegenbogenhaut*  Ich  fuhr  fort,  das  Auge  mit 
erweichenden  Kräutersäcken  zu  bähen  %  his  sich, 

<|ie 
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die  Stoffe  des  Eyterauges  allmählich  durch  die- 
se OefFniing  ausgeleert   hatten.      Dies  geschah 
in  sieben  Tagen;  dann  berührte  ich  dies  kleine 
Geschwür  mit  Höllenstein,    um  eine  tiefe  und 
festsitzende  Kruste  hervorzubringen,    Der  leb- 
hafte Schmerz ,    vf^khen  die  Kranke  empfand, 
die  lebhafte  Röthe,  welche  in  einem  Augenblik- 
ke  sich  in  der  Conjunctiva  zeigte,   liefsenmich 
aufs  neue  eine  Entzündung  fürchten*    wieder- 
holte Bähungen   mit  lauwarmer  Milch,    erwei- 
chende Breyumschläge  und   eine  Emulsion  mit 
Sydenham's    1  audanum  gegen   Abend,    be~ 
wirkten  jedoch    eine  vollkommne  Ruhe     Vier 
Tage  lang  blieb  die  Kruste  fest,    dann  fiel  sie 
ab,  und  ich  berührte  aufs  neue  das  Ge^chu  ur- 
chen  mit   Höllenstein*     Die  Symptomen  waren 
nicht  so  stark  als  das  erstemal ;  diezweyte  Kru- 
ste trennte  sich  gleichfalls  los ;    der  Grund  des 
Geschwürs  zeigte  Granulationen  und  schien  der 
Vernarbung  nahe  zu  seyn.    Das  Vitriol- Augen- 
wassermit  Quittenschleim,  zwey  Wochen  lang 
angewendet,   war   zur  gänzlichen  Beendigung 
der  Kur  hinreichend.  *) 

Vier 

*)  Ich  könnte  aus  meinen  Tagebüchern  sehr  viele, 
den  obigen  dreyen,  ähnliche  Beobachtungen  aus- 
ziehen» und  sie  hier  erzählen,  wenn  ich  durch 
sehr  viele  mit  einander  fast  ganz  übereinstimmen- 
de Krankheitsgeschichten  meine  Heilmethode  deut- 
licher auseinander  setzen  zu  können  glaubte«   Ich 

bemer- 
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Vier  und  vierzigste  Beobachtung* 

Mauro  Spagnoli,  ein  sech? ig jähriger 
Bauer,  wurde  den  20ten  März  1793  in  die 
chirurchiscbe  Schule  aufgenommen.  Die  vordere 
Kammer  der  wässerichren  Feuchtigkeit  ,war  zur 
Hälfte  mit  einer  glutinösen  Feuchtigkeit  ange- 
füllt, welche  seiner  Erzählung  nach,  seit  drey 
Wochen  nach  der  Verschwindung  einer  sehr  hef- 
tigen Augenentzündung  die  durch  Aderlässe  und 
die  Anwendung  örtlicher  erweichender  Mittel 
auf  das  Auge  gehoben  war,  entstanden  sey. 
Er  klagte  über  sehr  heftigen  Schmerz  in  dem 
kranken  Auge,  ertrug  jedoch  ein  mäfsiges  Licht 
ohne  Beschwerde*     Die  Röthe  der  Conjunctiva 

hat» 


bemerke  nur,  dafs  es  in  Hospitälern  sehr  schwer 
ist ,  das  Eyterauge  im  erstem  Anfange  der  acuten 
heftigen  Augenentzündung  zu  beobachten,  weil 
es  bey  den  Landleuten  sehr  übHch*i»t,  bey  Au- 
genentzündungen  reichlich  und  zu  wiederholten 
malen,  zur  Ader  zn  lassen ,  und  erweichende  Um- 
schläge anzuwenden ,  um  sich  durch  dieselben 
von  der  Krankheit  zu  befreyen,  welches  ihnen, 
denn  auch  bisweilen  gelingt.  Nach  beendigter 
Augenentzündung  aber  zeigt  sich  das  Eyterauge, 
©der  die  in  der  vordem  Kammer  ergossene  Lym- 
phe und  das  Gesicht  ist  geschwächt.  Gewöhnlich 
kommen  diese  Kranken  ins  Hospital,  wenn  sie 
alt  und  abgelebt  sind ,  und  nicht  viel  mehr  vor» 
der  Krankheit  zu  leiden  haben.  > 
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chatte  ihren  Grund  in  der  Erschlaffung  der  G£- 
fäfse. 


Dös  hohe  Alter  des   Kranken ,   die   geringe 
Empfindlichkeit  des  Auges,  die  äufserst  geringe 
Oder  gar  nicht  statt  findende  Verminderung  des 
Eyters  bewiesen  deutlich ,   däfs  in  diesem  Falle 
die  Thätigkeit  des  absorbireuden  Systems  ver- 
mehrt und  die  Gefäfse  der  Conjunctiva  gestarke 
Werden  inüfsten  ,    um  diese  Anhäufung  von  zä- 
her Lymphe  in  der  vordem  Augenkammer   zu 
vermindern  und  zu  zertheikn.     Weit  entfernt 
also,    antiphlogistische  und  örtliche  erweichen- 
de Mittel  '-anzuwenden',     Wie   in   den   vorigen 
Fällen,  verordnete  ich  dem  Kranken  "nahrhafte 
Speisen,    den  Kräften  seines  Magens  angemes- 
sen,   und  ein  Chinadekokt,  dreymal  des  Tage%S 
jedesmal  drey  Unzen  zu   nehmen.     Alle   zwe^ 
Stünden  Ijefs  ich  das  Vitriol- Augenwasser  mit 
Quittenschleim  anwenden,    und   legte  ein  Spa- 
nisch  Fli<  g^npflaster  in  den   Nacken      In  acht 
Tagen  War   das   Eyterauge  bis   auf  die   Haltte 
Verschwunden,  die  Conunctiva  verlor  die  braun- 
fothe  Färbe,  welche  sie  anfangs  gehabt  biarre; 
Ichsetzte  darauf  zudem  Vnriol    Augenwasser  et- 
was Catmphergeist,    und  in  10    Tagen  war  das 
Eyterauge  ganz  verschwunden  ,    und  auch   von 
'der  chronischen    Augenentzündung   War  keine 
Spur  mehr  vorbanden, 

Fünf- 


.31 

F  ü  hf  u  n  d  vi  er  z  i  g  s  te  U  e  ob  a  c  h  tun  g* 

Iran  Nuvöla,  ein  Bauer  vor!  45  Jahren, 
ein  schwacher,  kränkelnder  .Mens  h  ,  welcher 
auf  einem  Reisfelde  -arbeitete,  wurde  mit  einer 
Reisähre  ins  rechte  Au^e  geschlagen,  und  zwat? 
so'sfark,  dafs  an  dem  nämlichen  Tage  eine  Ent- 
zündung mit  sehr  heftigem  Schmerze  entstand, 
und  bald  nachher  füllte  skh  die  vordere  Au- 
gßnkßmmer  mit  einer  zähen  gelblichten  Lym- 
phe* Efer  Wundarzt,  der  die  Behandlung  über- 
nahm »  liefs  sehr  refchlich  zur  Ader,  gab  Ab- 
föhrmittel,  und  liefs  auf  das  Auge  sehr  fleis« 
sig  Bähungen  von  einem  Aufgufs  von  Flieder« 
blüthen  und  Malven  machen* 

Den  7ten  Tag  hörte  das  inflammatorische 
Stadium  der  AugenentzüDdung  auf,  ,aber  das 
Eytetauge  blieb  in  seinem  vorigeVn  Zustande» 
Der  Kranke  fühlte  keine  merklichen  Beschwer« 
den  im  Auge ,  obgleich  er  es  gegen  den  Reitz 
der  Luft ,  und  des  Lichts  blofs  durch  eine  von 
der  Stirne  herabhängende  Compresse  schützte« 
In  diesem  Zustande  verliefs  er  seine  Wöhbüns: 
und  beschäftigte  sich  mit  einigen  Feldarbeiten - 
da  er  aber  zwey  Wochen  nach  dem  Verschwin* 
den  dieser^Entzündung  bemerkte,  dafs  die  gelb- 
liche Maierie  im  *type  zuriikblu'b,  kam  er  in$ 
Hospital ,  um  von  dieser,  Beschwerde  befreyt: 
zu  werden, 
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Die  Conjunctiva  war  mit  einer  Augenent- 
zündung aus  Erschlaffung  befallen,  und  die  Horn- 
haut war,  aufser  der  Verdunkelung  durch  das 
Eyterauge  noch  an  zwey  Stellen  leicht  excoriirr, 
als  wenn  man  die  Oberhaut  weggenommen 
hätte« 

In  Hinsicht  auf  die  allgemeine  und  örtliche 
Schwäche  des  Kranken  verordnete  ich  ihm  in- 
nerlich China  und  nährende  und  stärkende  Nah- 
rungsmittel, und  als  örtliches  Mittel  liefs  ich  al- 
le zwey  Stunden  das  Vitriol  Augenwasser  an- 
wenden, welches  der  Kranke  nur  ein  wenig 
erwärmt  vertragen  könnte*  In  wenig  Tagen 
bekamen  die  Gefäfse  der  Coniüfcctiva  ihre  vo- 
rige Stärke,  die  chronische  Aügenentzündung 
verschwand,  vdas  Eyterauge  nahm  in  gleichem 
Maafse  ab ,  und  in  vierzehn  Tagen  erlangte  die 
Hornhaut  ihre  vorige  Durchsichtigkeit;  der 
Kranke  gebrauchte  noch  eine  Zeitlang  blofs  des 
Abends  die  Jan  i  n's<;he  Augensalbe,  und  ver- 
liels  dann  das   Hospital  vollkommen  geheilt» 

Sechs  und  vierzigsjteßeobach- 
tung. 

Philipp  Saletta,  Müller  zu  Calignano,  56 
Jahr  alt,  kam  den  26   Decbr*  1794  in  die  prak- 
tische chirurgische  Schule,    um  sich  von  einem 
Eyterauge  heilen  zu  lassen,  welches  zwey  Drit- 
theile 
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theile  der  vordem  Kammer  der  wässerichten 
Feuchtigkeit  einnahm.  Die  Gefäfse  der  Con- 
junctiva  waren  überdem  sehr  ausgedehnt  und 
varikös,  die  Augenlieder  mit  Augenbutter  über- 
zogen, und  an  einigen  Stellen  der  Hornhaut 
befanden  sich  oberflächliche  Excoriationen,  je« 
doch  beklagte  er  sich  über  keinen  beträchtli- 
chen Schmerz  im  Auge  und  ertrug  das  Licht 
geduldig*  Er  erzählte  mir  noch  überdies,  dafs 
£r  im  Anfange  der  Krankheit,  welche  schon 
einen  Monat  gedauert  hatte,  nach  einem  Aderlas- 
se Erleichterung  erhalten  hatte,  und  dafs  in  der 
Folge,  obgleich  laue  Umschläge  von  Malven« 
wasser  angewendet  wurden ,  das  Uebel  beyna- 
he  in  eben  dem  Grade  blieb,  als  Wenige  Tage 
nach  dem  Aderlasse» 

In  diesem  Falle  liefs  ich ,  so  wie  in  vielen 
andern,  den  Kranken  täglich  sechs  Drachmen 
China  in  drey  Gaben  nehmen ,  und  verordnete 
ihm  stärkende  thierische  Nahrungsmittel ,  dann 
fieng  ich  an,  allezwey  Stunden  das  Vitriol- Au- 
genwasser aus  fünf  Gran  Vitriol  in  vier  Unzen 
Aq*  plantagin.  mit  einer  halben  Unze  Quitten- 
schleim, in  das  kranke  Auge  einzuspritzen,  und 
da  sich  das  Auge  sehr  unempfindlich  gegen  die 
reitzende  und  adstringirende  Wirkung  dieses 
Mittels  zeigte ,  setzte  ich  etwas  Camphergeist 
hinzu.  In  achtzehn  Tagen  verschwand  das  Ey- 
terauge   und  die  chronische  Augenentzündung 

Auge  nkr.  llf  TK  C  aus 
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aus  Erschlaffung*  Um  endlich  diese  Tfaeile  zt* 
stärken  und  die  fehlerhafte  Secretion  der  Augen- 
but'rer  aufzuheben,  liefs  ich  den  Kranken  12  Ta» 
ge  lang  früh  und  Abends  etwas  von  der  Janin- 
schen  Augensalbe  zwischen  die  Augenlieder  und 
den  Augapfel  der  kranken  Seite  einstreichen.  *) 

•*)  Anmerkung  In  Betreff  dieses  Mittels  tnufs 
ich  den  jungen  Wutidaerzten  noch  einmal  die  Er- 
innerung geben ,  dafs  sie  es  im  Anfange  noch  mic 
eir*°r  gröfsern  Gabe  Schweinefert  vermischen,  als 
dHen^e,  welche  in  der  im  ersten  Theile  enthal- 
tenen Vorschrift  angegeben  ist,  sonst  reitzt  es  zu 
sehr  und  setzt  das  Auge  in  Bewegung,  anstatt  es 
^u  beruhigen. 


Vier- 
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Vi  er  z  e  h  n  t  es     Kapitel 

Vom  Vorfalle  der  Regenbogenhaut» 


bo  lange  das  gehörige  Gleichgewicht  zwischen 
den  Flüssigkeiten  statt  findet ,  welche  die  Höhle 
des  Auges  anfüllen,  und  in  welchen  die  Regen* 
bogenhaut  aufgespannt  und  eingetaucht  ist,  bleibt 
die  Regenbogenhaut  in  ihrer  natürlichen  Lage 
und  in  der  gehörigen  Entfernung  von  der  Hörn- 
;  haut.  So  lange  dies  Gleichgewicht  dauert,  zieht 
sich  diese  Membran,  obgleich  sie  aus  einem 
sehr  zarten  und  wenig  ausdehnbaren  Gewebe 
besteht,  bald  in  sich  selbst  zusammen,  bald 
dehnt  sie  sich  aus,  ohne  jedoch  jemals  eine  un* 
gestaltete  Falte  zu  bilden.  Wenn  aber  die  wäs- 
serichte  'Flüssigkeit  durch  eine  zufällige  oder 
künstliche  OefTnuiig  ausgeflossen  ist,  so  wird 
die  Regenbogenhaut  durch  die  hinter  ihr  befind- 
lichen Feuchtigkeiten  gedrückt ,  und  nach  und 
nach  gegen  die  Hornhaut  angedrückt,  so  dafs 
sie  allmählich  durch  dieselbe  Oeffnung ,  durch. 
Welche  die  wässerichte  Feuchtigkeit  ausgeflos- 
sen ist,  aus  dem  Auge  herausgedrängt  wird. 
In  diesem  Falle  bildet  sich  auf  der  Hornhaut  ei- 
ne kleine  Erhabenheit  von  derselben  Farbe ,  als 
«fie  Regenbogenhaut*     Die  meisten  Wundaerzte 

Ca       '>  oen- 
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nennen  diese  Erhabenheit  Staphylom  der 
Regenbogenhaut,  ich  möchte  sie  aber  lie- 
ber mit  Galen  *)  Vorfall  der  Rege  nbo- 
genhaut  nennen,  um  sie  von  einer  andern 
Krankheit  gehörig  zu  unterscheiden,  für  welche 
sich  die  Benennung  Staphylom  besser  schickt. 

Die  Ursachen  des  Vorfalls  der  Regenbogen- 
haut sind  die  Wunden  und  Geschwüre  der  Horn- 
haut ,  welche  sich  bis  auf  eine  gewisse  Weite 
in  die  vordere  Kammer  der  wässerichten  Feuch- 
tigkeit erstrecken ,  und  ferner  starke  Contusi- 
onen  des  Augapfels  mit  Zerreifsung  der  Horn- 
haut. Wenn  nach  einer  zufälligen  oder  der  zur 
Ausziehung  des   grauen  Staars  oder  nach  der 

feh- 


»)De  differentiis  morborum  Class,  III» 
Cap  XIII.  Contingit  vero  nonnunquam  ut  tunica 
Cornea  appellata,  profundum  habeat  ulcus,  qua 
deinceps  exesa  tota,  aliquid  ex  ea  tunica  procidar, 
quae  secunda  post  corneam  ordine  sita  et  uvea 
appellata,  et  ipsa  pupilla  una  divulsionem  patiatur, 
Atque  ex  bis  tribus  omnibus  quaelibet  passio  ocu- 
li  exiltimatur ♦  quod  vis  ulcus  et  erosio  ad  solam 
corneam  perrinec.  Frocidentia  ad  uveam,  et  di- 
vulsio  ad  pupillam. 

De  caussis  morborum  Class.  III.  Cap, 
X.  Et  tunica  uvea,  ut  plurimum,  rela*atut ,  cum 
corneam  nimiurn  erodi  contingerit. 
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fehlerhaften  Methode    einiger  Wundaerzte  zur 
Ausleerung  der  Stoffe  des  Eyterauges  gemach- 
ten künstlichen   Wunde  sich    die   Wundlefzen 
nicht  bald    in  genaue  Berührung  mit  einander 
setzen,  und  nicht  soweit  zusammenkleben,  dafs 
die  wässeriehte  Feuchtigkeit  nicht  in  dem  Maas- 
se,  als  sie  sich  wieder  erzeugt,  aus  der  vordem 
Augenkammer  wieder  ausfliefst,  so  wird  die  Re- 
genbogenhaut durch  den  Strom  dieser  Flüssig- 
keit,  welcher  sich  unaufhörlich  gegen  die  Wun- 
de der  Hornhaut  andrängt,  fortgezogen,  schiebt 
sieh  zwischen  die  Wundlefzen  ein ,    verlängert 
sich,     und   nach   ipd  nach  geht  ein  Theil  der- 
selben    durch    die     Oeffnung     der    Hornhaut 
durch,     uncT  bildet    auf    der    Fläche    dersel- 
ben   eine    kleine    Erhabenheit.      Dasselbe    ge- 
schieht ,  wenn  die  Wunde  der  Hornhaut  noch 
frisch  ist ,  und  der  Augapfel  unglücklicherweise 
durch  die  Binde  verletzt  oder  zu  sehr  zusammen« 
gedrückt  wird ,  wenn  sich  das  Auge  des  Kran, 
ken  krampfhaft  zusammenzieht,  wenn  sich  wie- 
derholtes und  starkes  Erbrechen  oder  häufiger 
und  heftiger  Husten   einstellt;    dieselbe  Unbe- 
quemlichkeit findet  statt,  wenn  ein  kleines  Ge- 
schwür der  Hornhaut  bis  in  die  vordere  Augeu- 
kammer  durchdringt,  öfterer  aber  noch  bey ge- 
waltsamen Verletzungen  dieser  Haut,  wenn  näm- 
lich die  Trennung  der  Hornhaut,   als  Folge  ei- 
nes Geschwürs  mit  Verlust  an  Substanz  verbun- 
den 
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den  ist ,  und  weil  die  Wundlefzen  bey  d^r  Hörn- 
haut wegen  ihrer  Spannung  und  Ausdehnung 
sich  nicht  in  genaue  Berührung  setzen  können*. 
Uebrigens  hat  diese  Erhabenheit  ganz  die  Farbe 
der  Regenbogenhaut,  ist  braun,  oder  graulich 
und  an  ihrer  Grundfläche  mit  einem  dunkeln 
Kreise  umgeben,  (Tab.  II.  Fig.  VL)  wo  die  Hornr 
baut  verdunkelt  oder  vor  einiger  Zeit  einge« 
schnitten  ist> 


Da  es  meistens  der  Fair  ist ,    daß  die  Hörn* 
haut  nur  in  einem  einzigen  Punkte  ihres  Um* 
fangs  entweder  durch  eine  Wunde  oder  ein  Ge- 
schwür in  Eyterung  übergeht,    so  findet  man 
in  der  Praxis  folglich  in  den  meisten  Fällen  auch 
nur  einen  Vorfall  der  Regenbogenhaut:;  wenn 
aber  der  Fall  eintritt ,    dafs  die  Hornhaut  deut* 
lieh  in  mehrern  Puncten  corrodirt  oder  verwun- 
det ist,  so  fallt  die   Regenbogenhaut    in   einem 
isnd  demselben  Auge  an  mehrern   Stellen  vor, 
und  es  befinden  sich  dann  auf  der   Oberfläche 
der  Hornhaut  eben  so  viele  einzelne  Erhaben- 
heiten,    Ich  habe  einmal  einen  Kranken  gese- 
hen,   welcher    auf  der   einen    Hornhaut   drey 
ganz  deutliche  Vorfälle  der  Regenbogenhaut  hat- 
te, wo  denn  folglich  auch  die  Hornhaut  an  drey 
besondernStellen  in  Eyterung  übergegangen  war, 
so  dafs  diese  gesermürige  Stellen  bis  in  die  vor- 
dere   Kammer    der  wässerichten    Feuchtigkeit 
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durchdrangen ;    das  eine  Geschwür  war  in  der 
Obern ,  die  beyden  andern  in  der  untern  Hälfte« 

Wenn  man  ein  wenig  über  die  zarte  Struk« 
tur  dieses-  Häutchens,    über   die  grofse  Menge 
der  Blutgefäfse,   welche  durch  dieselbe  gehen, 
und   über  die  vielen  kleinen    Nervenfilaraente 
nachdenkt,    welche  sich   daselbst  in  einem  ge- 
meinschaftlichen   Mittelpunkt    vereinigen    und 
vertheilen,  so  kann  man  sehr  leicht  die  Beschaf- 
fenheit und  Heftigkeit  der  Symptome  berechnen, 
welche  gewöhnlich  diese  Krankheit  begleiten» 
wenn  gleich  der  Theil  der  Regenbogenhaut,  wel- 
cher vorder  Hornhaut  hervorragt,   sehr  klein 
und  nur  so  klein  ist ,    als  ein  Stecknadelknopf, 
Die  heftige  und  anhaltende  Reibung,  welche  die* 
se  Haut  durch  die  Bewegung  der  Augenlidern 
dem  Eindringen  den,  Luft  j  der  Thränen  und  der 
Augenbutter  erleiden  mufs,  sind  Ursachen  eines 
heftigen  fortdauernden  Reitzes,   und  es  ist  un. 
vermeidlich,  dafsdas  Blut,  welches  sich  allezeit  an 
einer   stark  gereitzten    Stelle   hindrängt,    dem 
vorgefallenen  Theil  der  Regenbogenhaut  nicht 
sogleich   eine  beträchtliche  Ausdehnung  giebt, 
und  denselben  in  kurzer  Zeit  sehr  vergröfsert. 
Daher  wird  dieser  Theil  bald  nachdem  er  vor- 
getreten ist,  mehr  zusammengedrückt  und  ge«? 
reitzt  als  vorher.    Auch  beklagt  sich  der  Kran- 
ke im  Augenblicke  des  Vordringens  über  einen 
solchen  Schiperz,  als  wenn  man  mit  einer  Na- 
del 
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del  einen  Stich  in  das  Auge  machte,  und  über 
eine  gewisse  Zusammenschnürung  des  ganzen 
Augapfels ;  es  entsteht  eine  Entzündung  der 
Cönjunctiva  und  der  Augenlieder,  ein  Ausflufs 
von  brennenden  Thränen ,  und  gänzliche  Licht- 
scheue* Dann  zieht  der  vorgetretene  Theil  der 
Regenbogenhaut  den  ganzen  noch  innerhalb  be- 
findlichen Theil  dieser  Haut  nach  f  und  daraus 
folgt  denn,  dafs  die  Pupille  nothwendig  eine  ova- 
le Gestalt  bekommen  mufs,  (Tab.  IL  Fig.  VI.) 
und  sich  vom  Mittelpunkte  der  Regenbogen- 
haut gegen  die  Stelle  hinzieht ,  an  welcher  sich 
der  Vorfall  befindet.  Jedoch  nimmt  der  Schmerz, 
Welcher  durch  die  Entzündung  hervorgebracht 
ist,  und  die  Heftigkeit  der  durch  den  Vorfall 
veranlafsten  Symptome  nicht  immer  an  Heftig- 
keit zu.  Oft  tritt  in  der  Praxis  bey  alten  Vorfällen 
der  Regenbogenhaut  der  Fall  ein,  dafs,  wenn 
die  Krankheitsich  selbst  überlassen  worden  war, 
die  Entzündung  und  die  Schmerzen  von  selbst 
aufhörten,  und  die  Hervorragung  der  Regen* 
bogenhaut  fast  unmerklich  wurde»  Ich  habe 
vor  kurzem  einen  Mann  von  50  Jahren  gesehen, 
welcher  seit  zwey  und  einem  halben  Monate 
einen  Vorfall  der  Regenbogenhaut  am  rechten 
Auge  hatte,  welcher  so  grofs  als  zwey  Hirse- 
körner war;  der  Kranke  ertrug  dies  Uebel  mit 
der  gröfsten  Gleichgültigkeit  und  ohne  weitere 
Beschwerde,  als  dafs  die  Comunctiva  sehr  we- 
nig geröthet  war,    und  dals  er  den  Augapfel 
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wegen  der  Reibung  des  untern  Augenliedes  und 
der  Hervorragung  der  Regenbogenhaut  nicht 
frey  bewegen  konnte*  Mir  der  Fingerspitze 
fühlte  man  diese  kleine  Geschwulst  hart  und 
kailös.  Diese  Erscheinung  kommt  zum  Theil 
daher,  dafs  sich  die  Wundlefzen  oder  die  Sei- 
ten des  Geschwürs  der  Hornhaut  um  die  Grund- 
fläche des  hervorragenden  Theils  zusammenzie. 
hen,  denn  durch  diesen  Druck  und  diese  Zusam- 
menschnürung verliert  dieser  Theil  der  Regen- 
bogenhaut nach  und  nach  «»eine  Empfindlichkeit 
zum  Theil ,  weil  sie  durch  die  Verhärtung  und 
Callositaef,  in  welche  sie  durch  die  fortdauernde 
Berührung  der  Luft  und  der  Thränen  übergeht, 
zugleich  auch  ihre  Lebenskraft  verliert/ 

Die  Behandlung  der  Krankkeit  im  Anfange 
ist  sehr  verschieden  angegeben  worden.  Eini- 
ge wollen ,  dafs  man  den  vorgefallenen  Theil 
mit  einer  fischbeinernen  Sonde  zurükbringen  soll, 
und  im  Fall  sich  ein  Hindernifs  zeigt  f  soll  man 
die  Wunde  oder  das  Geschwür  der  Hornhaut 
durch  einen  Einschnitt  erweitern,  den  man  so 
grofs  macht,  als  es  nöthig  ist,  wie  dies  bey  ei- 
nem eingeklemmten  Darmbruche  geschehen 
mufs.  Andre  rathen ,  den  ,  vorgefallenen  Theil 
der  Regenbogenhaut  blofs  zu  reirzen  ,  damit  er 
sich  zusammen  und  nach  innen  zurückzieht,  oder 
das  Auge  miteinemmale  einem  sehr  hellen  Lich- 
te auszusetzen ,   weil  sie  glaubten ,   dafs,  wenn 
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sich  die  Pupille  mit  einiger  Schnelligkeit  stark 
zusammenzöge,  die  Regenbogenhaut  ihre  natür- 
liche Lage  wieder  annehmen  könnte»  Die  Er* 
fahrung  hat  jedoch  sehr  deutlich  bewiesen,  dafs 
alle  diese  Mittel  unnütz,  ja  selbst  gefährlich 
sind.  Es  sollte  aber  auch  wirklich  gelingen,  die 
Begenbogenhaut  durch  diese  Mittel  zurückzu- 
bringen, ohne  sie  zu  zprreifsen,  oder  auf  irgend 
eine  andre  Weise  zu  beschädigen ,  so  würde  doch 
die  wässerichte  Feuchtigkeit  wie  vorher  aus  der 
Wunde  ausßiefsen,und  die  Regenbogenhaut  wür- 
de sogleich  wieder  vorfallen,  und  eben  so  vor  der 
Hornhaut  hervorragen,    als  vor  der  Operation, 

Man  kann  nicht  läugnen  ,  dafs  der  Vorfall 
der  Regenbogenhaut  ein  sehr  trauriger  Zufall 
istj  wenn  man  aber  bedenkt,  dafs  die  Kunst 
auf  eine  Weise  den  Ausßufs  der  wässerichren 
Feuchtigkeit  aus  der  Wunde  und  noch  weniger 
aus  dem  Geschwöre  der  Hornhaut  mit  einem  ma- 
le verhindern  kann ,  wenn  beyde  einmal  einen 
gewissen  Punkt  überschritten  haben,  so  wird 
man  finden,  dafs  unter  so  ungünstigen  Umstän- 
den, der  Vorfall  der  Regenbogenhaut,  weit  ent- 
fernt, ein  Uebel  zu  seyn ,  vielmehr  einsehr  gu- 
tes und  vielleicht  das  einzige  Mittel  ist ,  dem 
gänzlichen  Verluste  des  Gesichtsorgans  zuvor- 
zukommen, denn  der  Theil  der  Regenbogen- 
haut, welcher  sich  so  zwischen  die  Lefzen  oder 
die  Ränder  des  Geschwürs  legt ,  dafs  er  diesel- 
ben 
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feen  verstopft,  hemmt  die  Ausleerung  der  was-, 
serichten  Feuchtigkeit  gänzlich,  und  da  diese 
sich  nun  wieder  in  der  vordem  Augenkammer 
ansammelt  und  dieselbe  ausfüllt,  so  verhindert 
sie  dadurch  den  weirern  Vorfall  der  Regenbö: 
genhaut,  entfernt  den  übrigen  Theil  dieser  Haut 
von  der  Hornhaut ,  und  verhindert  so ,  indem 
sie  das  Gleichgewicht  zwischen  derselben  und 
den  andern  Feuchtigkeiten  des  Auges  wieder 
herstellt ,  den  gänzlichen  Verlust  des,  Gesichts- 
©rgans.  Da  dies  durch  sich  selbst  ganz;  evident 
erscheint,  so  ist  es  folglich  eben  so  klar  und 
deutlich  ,  dafs  alle  die  Mittel,  welche,  wie  ich 
gesagehabe  ,  zur  Zurükbringung  der  Regenbö-* 
genhaut  angegeben  sind  ,  unnütz  und  gefährlich; 
seyn  müssen. 

In  Ansehung  dieser  Grundsätze  giebt  es  zwey 
vorzügliche  Heilanzeigen,  welche  der  Wund-* 
arzt  bey  der  Behandlung  des  Vorfalls  der 
Regenbogenhaut  erfüllen  mufs.  Die  er- 
ste ist,  die  aufserordentliche  Empfindlichkeit; 
der  hervorgetretenen  Regenbogenhaut  so  viel 
als  möglich,  zu  vermindern  und  abzustumpfen* 
und  die  zweyte  ist  die  allmähliche  Zerstörung 
des  hervorragenden  Theils,  .welche  aber  so  tief 
geschehen  mufs ,  dafs  ,  ohne  die  Adhaesion  die- 
ser Haut  mit  der  innern  nach  der  vordem  Augen- 
kammer zugekehrten  Fläche  der  Hornhaut  zu 
trennen ,  die  kleine  durch  die  Regenbogenhaut 
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gebildete  Geschwulst  die  Lefzen  dp  Wunde 
oder  des  Geschwürs  der  Hornhaut  nicht  zu  weit 
entfernt ,  und  die  Vernarbung  derselben  nicht 
bindert« 

Nichts  ist  zur  Erfüllung  dieser  beyden  Heil- 
anzeigen besser  und  zweckmäfsiger,  als  die  her- 
vorragende  Erhabenheit    der   Regenbogenhaut 
mit  Antimonialbutter,   oder  was  noch  bequemer 
und  schneller  ist ,   mit  Höllenstein  zu  berühren, 
um  eine  Kruste  hervorzubringen ,    welche  nach 
Verhältnifs  der  Hervorragung ,    mehr  oder  we- 
niger tief  seyn  mufs.     Damit  aber  diese  Opera- 
tion schnell  und  genau  vollbracht  werden  kann, 
ist  es  nothwendig,    dafs  ein  hinter  den  Kopf  defc 
Kranken  gestellter  Gehülfe  das  obere  Augenlied 
mit  dem  Haaken  von  Pe liier  in  die  Höhe  hai. 
te,  und  dafs  der  Kranke,    wenn  es  möglich  ist» 
eein  Auge  fest  auf  einen  Gegenstand  gerichtet 
halte.      In  dem  Augenblicke,     wo  der  Gehülfe 
das  Augenlied  behend  in  die  Höhe  zieht,  mufs 
der  Wundarzt  selbst  mit  dem  Zeige  -  und  Mit- 
telfinger der  linken  Hand   das  untere  herabzie- 
hen ,    und  mit  der  rechten  sogleich  die  kleine 
Hervorragung  der  Regenbogenhaut  mit  dem  zu- 
gespitzten Höllenstein  berühren,  und  denselben 
so  lange  darauf  halten  ,  bis  sich  eine  hinlänglich 
tiefe  Kruste  gebildet  hat.      Der  Schmerz  ,   wel- 
chen der  Kranke  in  diesem    Augenblicke  fühlt, 
ist  sehr  heftig,    er  hört  aber  äugen  Wicklich  auf, 
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wenn  man  das  Auge  mit  lauwarmer  Milch  ab- 
wäscht. Das  Aetzmittel  zerstört  den  hervorra- 
genden Theil  der  Regenbogenhaut  sehr  schnell» 
indem  «ich  eine  Kruste  bildet,  welche  diesen 
so  äufserst  empfindlichen  Theil  gegen  die  Fol- 
gen der  Reibung  der  Augenlieder ,  der  Beruh« 
rung  der  Luft  und  der  Thränen  schützt»  Vor* 
züglich  aus  diesem  Grunde  sieht  man  nach  der 
Cauterisation ,  dafs  sich  nicht  nur  die  stechende 
und  zusammenschnürende  Empfindung  im  Auge 
sehr  vermindert,  worüber  diese  Kranken  sich 
meistens  beklagen ,  sondern  dafs  auch  die  Ent- 
zündung der  Conjunctiva  und  mit  derselben  der 
brennende  Ausflufs  von  Thränen  beträchtlich  ab* 
nimmt. 

Da  bey  diesen  Geschwüren  der  Hornhaut 
diese  Vortheile  so  lange  dauern,  als  die  Kruste 
an  der  kleinen  Hervorragung  der  Regenbogen- 
haut festhängt ,  und  wenn  die  Kruste  abfällt, 
welches  meistens  zwey  oder  drey  Tage  nach  der 
Cauterisation  mit  Hollenstein  geschieht,  sichal- 
lve  Schmerzen  und  oben  angegebenen  Symptome 
zwar  wieder  einstellen ,  dem  Grade  nach  aber 
beträchtlich  vermindert  sind  ,  so  dafs  auch  die 
vorgefallene  Regenbogenhaut  nicht  mehr  so  weit 
über  der  Hornhaut  hervorsteht ,  so  mufs  der 
Wundarzt  bey  der  Wiedererscheinung  dieser 
Symptome  von  neuem  seine  Zuflucht  zum  Höl- 
lenstein nehmen ,  und  ihn  mit  eben  der  Vorsicht 

4  und 


46 

und  auf  eben  die  Weise  wie  das  erstemal  anwen- 
den. Oft  mufs  man  den  Höllenstein  drey  bis  vier- 
mal anwenden  ,  so  lange  bis  der  hervorragende 
Theil  der  Regenbogenhaut  ganz  gleich  mit 
den  Wundlefzen  oder  Rändern  des  Geschwür» 
steht,  nichtmehr  über  die  Hornhaut  hervor* 
ragt  undbisalle  Hindernisse  der  Granulation  und 
Vernarbung  gehoben  sind, 

Es  ist  zweckmäfsig  ,  hier  xlas  jenige  tu  wie- 
derhohlen ,  was  ich  in  Ansehung  der  tiefen  Ge- 
schwüre der  Hornhaut  gesagt  habe*  Er  giebt, 
wie  ich  schon  oben  bemerkt  habe ,  eine^gewis* 
seGränze,  über  welche  hinaus  die  Gauterisation 
der  vorgefallenen  Regenbogenhaut ,  so  nützlich 
sie  in  andern  Fällen  ist,  sehr  gefährlich  vyerden 
kann;  wo  denn  die  Kruste,  weiche  vorher  den 
Schmerz  beruhigte  und  verminderte,  ihn  leb- 
hafter macht,  und  die  Entzündung  der  i  on* 
junctiva  fast  bis  auf  den  Grad  vermehrt,  den  sie 
im  Anfange  der  Krankheit  hatte.  Dies  geschieht, 
tvie  ich  glaube,  jedesmal  in  dem  Falle,  wenn 
der  Wundarzt  fortfahrt  zu  ätzen,  wenn  die  Her- 
'  vorragung  schon  gehoben  und  ganz  gleich  mit 
den  Wundlefzen  oder  den  Rändern  des  Geschwürs 
Steht,  so  dafs  das  Aetzmittel  die  schon  anfan- 
gende Granulation  zerstört*  Wenn  der  Wund* 
arzt  das  Aetzmittel  dann  bey  Seite  legt ,  so  wird 
er  erst  bemerken,  dafs  keine  Hervorragung  mehr 
statt  findeT,und  dafs  derGebrauch  desHöllensteins, 
anstatt  zu  beruhigen  ,  die  Schmerzen  vermehren 
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wird,  es  ist  daher  besser,  wenn  er  statt  des* 
selben  alle  zwey  Stunden  das  Vitriol  Äcgenwas* 
ser  mit  Quittenschleim  ,  oder  von  Zinkblumei* 
mit  Ey  weifs  ,  zwischen  die  Augenlieder  und  den 
Augapfel  tröpfelt,  und  nach  und  nach  die  Ja- 
nin'sche  Augensalbe  mit  zwey  oder  dreyfacher 
Dosis  Schweinefett  anwendet.  Wenn  der  durch 
diese  örtlichen  Mittel  hervorgebracht«  Reitz  die 
Natur  in  ihrem  Gange  nicht  stört,  sowirdmaa 
bemerken ,  dafs  sich  das  Geschwür  nach  und 
nach  verengert,  und  sich  in  zwey  Wochen  ini€ 
einer  Narbe  bedeckt* 

Die  Verbindung ,  welche  während  der  Be- 
handlung zwischen  den  Innern  Wundlefzen  t)der 
det  innern  Seite  der  Ränder  des  Geschwürs  der 
Hornhaut  stattfindet,  bleibt  nach  der  gänzli- 
chen Vollendung  der  äuftern  Narbe  und  folglich 
auch,  $ö  lange  de*  Kränke  lebt,  zurück.  Aus 
diesem  Grunde  bleibt  die  Pupille  selbst  nach  der 
gänzlichen  radicälen  Kur  des  Vorfalls  der  Regen- 
bogenhaut etwas  nach  der  Stelle  hingezogen, 
wo  sie  mit  der  Hornhaut  verwachsen  ist,  und 
bleibt  folglich  oval.  Die  Veränderung  des  Orts 
oder  der  Gestalt  der  Pupille  nimmt  in  der  Folge 
wenig  oder  gar  nicht  ab,  hindert  den  Krankem 
auch  nicht  im  geringsten ,  die  kleinen  Gegen- 
stände  genau  zu  sehen,  und  entstellt  das  Auge 
weit  weniger,  als  man  ohn.'  Erfahrung  in  sol- 
chen Fällen  vermuten  sollt«,    wenn  auf  die 
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die  Narbe  der  Hornhaut  nicht  zu  grofs  und  nicht 
gerade  im  Mittelpunkte  derselben  befindlich  isft» 
Im  ersten  Falle  wird  dasGesicht  um  so  weniger  da- 
durch gehindert,  da  sich  mit  der  Zeit  die  Pupille, 
welche  im  Anfange  des  Vorfalls,  eng,  länglicht 
und  gegen  die  Wunde  oder  das  Geschwür  zusam- 
mengezogen war,  sich  nach  und  nach  erweitert, 
und  ihre  ovale  Gestalt  sich  mehr  der  runden  nä- 
hert. (Tab.  II.  Fig.  VII.)  Sobald  die  Narbe  gc 
bildet  ist ,  bestrebt  sich  die  Pupille  einigermas- 
san  ihre  vorige  Stelle,  im  Mittelpunkte  der  Re- 
genbogenhaut.  wieder  einzunehmen.  Rieh« 
ter  hat  dies  gleichfalls  beobachtet*  *) 

Die  Art  und  Weise  der  Behandlung  des  Vor- 
falls der  Regenbogenhaut ,  welche  ich  hier  an- 
gebe, habe  ich  bis  jetzt  für  gut  und  bewahrt 
gefunden,  und  halte  sie  für  besser,  als  alle  an. 
dem  bis  jetzt  bekannten  Methoden ,  selbst  die 
nicht  ausgenommen ,  wo  man  den  hervorragen* 
denTheil  der  Regenbogenhaut  dicht  an  der  Hrn- 

haut 


*)  Observatt  thirurg,  Tascicul.  I.  p.  80.  Omni  ta_ 
jnen  plerumque  hoc  Vitium  periculo,  vel  damuo 
oaret,  partim  cum  raro  visui  obfit,  partim  quia 
sponte  plerumque  pristinam  suam  figuram  pupüla 
inducit»  citius  quidem  ahquando,  interdum  ver« 
tardius:  minor  pupüla  sensim  latiorfir,  oblonga 
fit  rotunda ,  dei>r«um  traeta  sensim  ad  pristinuta 
locuiii  ascendit»  atque  haec  omnia  sponte  pleruai- 
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haut  mit  der  Scheere  wegnimmt.  Es  ist  zwar 
wahr,  dafs  der  Schnitt  die  ganze  Behandlung; 
am  schnellste«  beendigen  würde,  wenn  der  gu- 
te Erfolg  dieser  Operation  in  allen  Fällen  wirk- 
lich den  Versprechungen  der  meisten  Wundaerz^- 
te  entspräche.  Die  Ausübung  hat  mir  aber  be- 
wiesen ,  dafs  dieser  Schnitt  mit  Hoffnung  »eines 
guten  Erfolgs  nur  in  den  Fällen  unternommen 
werden  darf,  wenn  sich  die  Regenbogenhaut 
sehr  fest  mit  der  innern  Seite  der  Wundlefzen 
vereinigt  hat,  und  fest  mit  denselben  zusam- 
menhängt* und  noch  besonders  in  dem  Falle, 
wo  der  Vorfall  der  Regenbogenhaut  sehr  alt; 
und  der  hervorragende  Theil  mit  der  Zeit  gans 
unempfindlich  geworden  ist,  so  dafs  er  hart  und 
kallösist,  und  die  Wundlefzen  sich  nicht  nur 
aufs  vesteste  mit  demselben  verbunden  haben, 
sondern  er  gleichsam  wie  an  einem  Stiele  fest- 
hängt*  *i 

Unter  diesen  Umständen  kann  man  ohne  die 
geringste  Gefahr  diesen  alten  Vorfall  der  Regen- 
bogenhaut wegschneiden,  weüman,  wenn  man 

durch 

.  ^3  Ich  habe  einen  Fäll  gesehen,  in  welchem  die 
kleine  Hervorragung  der  Regenbogenhaut  lange  Zeit 
zwischen  den  Kändern  eines  Geschwürs  der  Horn- 
fiaut  zusammengeschnürt  war,  und  endlich  von 
selbst  abfiel* 

Aug  enkr.  IL  Tt>f  D 
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durch  einen  Schnitt  mit  der  Scheere  den  hervor- 
ragenden Theil  der  Regenbogenhaut,   welcher 
sich  schon  (est  mit  dem  innern  Rande  des   Ge- 
schwürs vereinigt  hat,    abschneidet,  und  dicht 
an  der  Hornhaut  trennt,  nicht  Gefahr  läuft,  aufs 
neue  den  Ausflufs  der  wässerichten  Feuchtigkeit 
zu  veranlassen  ,   oder  den  Vorfall  eines  andern 
Theils  der  Regenbogenhaut  zu  verursahcen,  und 
dann  reicht  eine  oder  höchstens  zwey  Berührun- 
gen mit  dem  Hollenstein  hin ,    um  in  dem  Ge- 
schwür der  Hornhaut  Granulation  und  Vernar- 
bung zu  befördern.     Dies   ist  aber  keinesweges 
bey  einem  neuen  Vorfalle  der  Regenbogenhaut 
der  Fall ,    welche  sich  noch  nicht  mit  den  in- 
nern Wundlefzen  und  dem  Geschwür  der  Horn- 
haut vereinigt  hat.     Ich  habe  bey  vier  Kranken 
mit  einem  frischen  Vorfalle  der  Regenbogenhaut 
den  vor  der  Hornhaut  hervorragenden  Theil  die- 
ser Memtrran  ,    der  ungefähr  die  Gröfse  eines 
Stecknadelknopfs  hatte ,    mit  der  Scheere  abge- 
schnitten,   und  obgleich   ich  unmittelbar  nach- 
her die  Stelle  des  Schnitts  mit   Höllenstein  be- 
tupfte und  auch  zugleich   die  Ränder  des  Ge- 
schwürs der  Hornhaut  damit  berührte ,    so  sah 
ich  doch  zu  meinem  gröfsten  Leidwesen  am  fol- 
genden Tage  einen  eben  so  grofsen  Theil  der  Re- 
genbogenhaut hervorragen  ,    welcher  durch  das 
Geschwür  der  Hornhaut  vorgedrungen  war,   und 
bey  allen  vier  Kranken  hatte  sich  die  schon  ziem- 
lich zusammengezogene  Pupille  noch  näher  ge- 
gen 
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gen  das  Geschwür  der  Hornhaut  hingezogen» 
Ich  mufsre  endlich  befürchten,  wenn  ich  die 
hervorragende  Regenbogenhaut  noch  einmal  hät- 
te wegschneiden  wollen ,  dafs  sie  noch  einmal 
aufs  neue  und  zwar  ein  noch  gröfserer  Theil 
derselben  vorgetreten,  und  die  Pupille  noch  wei- 
ter vorgezogen  haben  würde.  Aus  diesem  Grün« 
de  begnügte  ich  mich  nach  diesem  ersten  Versu- 
che mit  der  Anwendung  des  Aetzmittels,  wel- 
ches ich  auf  die  angegebene  Weise  anwendete, 
und  bey  allen  vier  erwähnten  Kranken  lief  die 
Behandlung  ganz  glüklich  ab ,  ausgenommen 
dafs  die  gegen  das  Geschwür  der  Hornhaut  hin» 
zusammengezogenen  Pupillen  etwas  zu  sehr  von 
der  Narbe  der  Hornhaut  bedeckt  wurden. 

Vor  der  Beendigung  dieses  Kapitels  kann  ich 
die  Gelegenheit  nicht  ungenutzt  vorbeygehen 
lassen,  die  Aufmerksamkeit  der  Wundaerzte  auf 
eine  besondere  Gattung  dieses  Vorfalls  rege  zu 
machen ,  welcher  zwar  weniger  häufig  ist, 
aU  der  Vorfall  der  Regenbogenhaut»  der  aber 
doch  bisweilen  in  der  Praxis  vorkömmt.  Die 
neuen  Augenaerzte  haben  ihm  den  nach  meiner 
Meinung  sehr  unschiklichen  Namen  Vorfall 
der  Haut  der  wässerichten  Feuchtig. 
keit   bey  gelegt.  *) 

D   2  Die- 

*)  Cnute  de  la  tunique  de  Phunrcur  aqueuse.    CV°* 
yez  Janin,    Pellier,    Guerin,    Gieize  etc.  etc, 
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Diese  Krankheit  besteht  in  einem  durchsich- 
tigen mit  Wasser  gefülltem  Bläschen,  welches 
durch  eine  sehr  dünne  Membran  gebildet  wird, 
welche  durch  die  Wunde  oder  das  Geschwür  der 
Hornhaut  hervorragt,  wie  dasselbe  unter  ähnli- 
chen Umständen  mit  der  Regenbogenhaut  der 
Fall  ist*  Ich  habe  diese  durchsichtige  mit  Was- 
ser gefüllte  Blase  Ott  bald  nach  der  Ausziehung 
des  grauen  Staars  durch  die  Hornhaut  hervorra- 
gen s£hen ,  oft  aber  auch  beym  blofsen  Geschwür 
der  Hornhaut  oder  nach  Wegschneidung  des  Vor- 
falls der  Regenbogenhaut. 

Die  Augenaerzte  sind  meistens  der  Meinung, 
dafs  diese  kleine  durchsichtige  Geschwulst  durdr 
die  dünne,  elastische  und  durchsichtige  Haut 
gebildet  wird ,  welche  die  Hornhaut  inwendig 
bedeckt,  und  die  von  Descemet  und  De- 
mours  beschrieben  isr*  Diese  sagen  :  „Sobald 
„der  Schnitt  oder  die  Corrosion  der  Hornhaut 
„die  Haut,  von  welchen  jene  an  der innern Fla- 
sche bekleidet  wird ,  entblöfst  hat,  so  dafs  die- 
selbe dem  Drucke  der  Flüssigkeiten,  welche 
„sie  von  innen  nach  aufsen  und  vorne  drückenf 
„nicht  länger  widerstehen  kann,  so  mufs  sie 
„diesem  Drucke  allmählich  nachgeben,  sich  ver- 
längern ,  so  dafs  diese  Haut  endlich  vor  der 
„Wunde  oder  dem  Geschwüre  der  Hornhaut  inGe- 
„stalt  eines  durchsichtigen  Bläschens  erscheint«  * 
Man  wird  aber  sehen,    wie  sehr  diese  Theorie 

sich 
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sich  von  der  Wahrheit  entfernt,  wenn  man  nur 
bedenkt,   dafs  i)  diese  elastische  dünne  Haut» 
welche  Descemet  und  Demo urs  beschrie- 
ben haben,    durch  keine  Hülfsmittel  der  Kunst 
von  der  innern  Fläche  der   Hornhaut  aufser  an 
der  Verbindung  der  Hornhaut  mit  derSderotika 
getrennt  werden  kann  ,     und  weil  in  der  Praxis 
dieser  Vorfall  eines  solchen  Bläschens  an  allen 
Stellen  der  Hornhaut  und  selbst  im  Mittelpunkte 
derselben  vorkömmt,    wo  dieses  Häutchen  auf 
keine  Weise  losgetrennt  werden  kann,  sondern 
fest  mit  dem  Gewebe  der  Hornhaut  zusammea- 
hängt ,    so  müfste  man  wenigstens  sagen  ,   dafs 
es  nicht  immer  dies  Häutchea  ist ,    welches  die- 
ses durchsichtige  Bläschen  bildet  2)  ist  es  aus- 
gemachte Thatsache ,    dafs  dieser  Vorfall  eines 
durchsichtigen  Bläschens  ungleich  öfterer  nach 
der  Ausziehung  des  grauen  Staars  statt  findett 
als  bey  irgend  einer  andern  Gelegenheit,  da  nun 
in  diesem  Falle  die  Haut  der  wässerichten  Feuch- 
tigkeit gewifs  durchschnitten  seyn  mufs,    damit 
die  Crystallinse  durchgehen  kann  ,  so  wird  nie- 
mand glauben  können ,   dafs  die  durchsichtige 
Blase,    welche  skh  vor  der  Hornhaut  zeigt,  in 
Verbindung  mit  der  Haut  der  wässerichten  Feuch- 
tigkeit stehen  und  durch  die  Ausdehnung  und  die 
Hervortretung  derselben  gebildet  werden  könn- 
te.    3)  Da  bey  einem  Geschwüre  der  Hornhaut 
der  Vorfall  dieses  Bläschens  oft  nach  der  Weg. 
$chneidung  des  Vorfalls  der  Regenbogenhaut  ent- 
steht, 
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steht,   so  i$t  es  klar,    dafs  wenn  dasselbe dnrch 
die  Haut  der  wässerichten  Feuchtigkeit  gebildet 
würde,    derselbe  allezeit  nothw  endig  früher  als 
der  Vorfall  der  Regenbogenhaut  entstehen  müfs- 
te*     4)  Wenn  der  Wundarzt  mit  der  Scheere 
den   Vorfall  der   Regenbogenhaut  dicht  an  der 
Hornhaut  wegschneidet,    so  bemerkt  man,    oft 
selbst  während  des  Schnitts,  dafs  etwas  von  ei- 
ner   hellen   Feuchtigkeit  ausfliegst ,    ohne   dafs 
sich  darum  die  vordere  Augenkammer  der  wäs- 
serichten Feuchtigkeit  ausleeren  sollte.     Dieses 
letztere  würde  unvermeidlich   seyn  ,    wenn  der 
Vorfall  des  erwähnten  Bläschens  wirklich  durch 
die  dünne   und   elastische  Haut  an  der  innern 
Seite  der  Hornhaut   veranlagst   würde.     Ueber-* 
dem  verschwindet  diese  kleine  durchsichtige  Ge- 
schwulst  unter  dem  Messer,   man    findet  aber 
sehr  oft  am  folgenden  Tage  eine  andre  auf  der- 
selben Stelle»  die  der  weggeschnittenen  auch  in 
allen  Stücken  völlig  gleich  ist.      Wenn  also  die- 
se kleine  durchsichtige  Geschwulst    durch   die 
Verlängerung  der  Haut  der  wässerichten  Feuch- 
tigkeit bis  aufserhalb  der  Wunde  oder  des  Ge- 
schvvürs  der   Hornhaut  gebildet  worden  wäre, 
so  würde  sich  derselbe  nicht  von   neuem  oder 
doch  nicht  an  derselben  Stelle   wieder  erzeugt 
haben. 

Durch  diese  Betrachtungen  habe  ich  denn  ge* 
funden,    dafs  der  sogenannte  Vorfall  der  Haut 

der 
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der  wässerichten  Feuchtigkeit  keinesweges  so 
beschaffen  ist ,  wie  man  bisher  geglaubt  hat, 
sondern  eigentlich  zu  sagen,  nur  eine  gewalt- 
same Ausdehnung  des  Glaskörpers  ist,  welcher 
nach  der  Ausziehung  des  grauen  Staars  oder 
nach  einem  starken  Druck  auf  den  Augapfel 
während  und  nach  der  Operation  oder  durch  ei- 
ne krampfhafte  Zusammenziehung  der  Muskeln 
des  Augapfels  selbst  zwischen  die  Wundlefzen 
eingeklemmt  und  so  hervorgedrückt  wird,  dafs 
er  auswendig  in  Gestalt  eines  kleinen  Bläschens 
erscheint.  Dasselbe  ist  nach  den  Geschwüren  der 
Hornhaut  der  Fall,  Denn  so  oft  die  wässerichte 
Feuchtigkeit  ausgeflossen  isc  f  kann  der  Glas- 
körper durch  eine  Zusammendrückung  des  Au- 
ges zum  Theil  gegen  das  Geschwür  zu  durch  die 
Pupille  getrieben  werden,  so  wie  auch,  wenn 
ein  Theil  des  Glaskörpers  nach  Wegschneidung 
des  Vorfalls  der  Regenbogenhaut  durch  einen 
kürzern  Weg  als  durch  die  Pupille  sich  zwischen 
die  Ränder  des  Geschwürs  der  Hornhaut  durch- 
gedrängt hat*  Endlich  sieht  man  ein ,  warum 
sich  in  diesen  beyden  Fällen ,  selbst  nach  der 
Durchschneidung  der  Haut  der  wässerichten. 
Feuchtigkeit  eine  durchsichtige  Blase  bildet,  und 
warum  dieses  Bläschen,  wenn  man  dasselbe 
schon  dicht  an  der  Hornhaut  wegschneidet,  doch 
sehr  oft  an  demselben  Orte  wieder  erscheint. 
Wenn  man  nämlich  eine  oder  mehrere  Zellen 
des  Glaskörpers  weggeschnitten  hat,  welche  das 

durch- 
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durchsichtige  Bläschen  bildete,  so  giebt  es  noch 
andre  Zellen  eben  desselben  Glaskörpers ,  wel- 
che mit  einer  wasserhellen  Flüssigkeit  gefüllt, 
wiederum  zwischen  den  Wundrändern  an  eben 
der  Sreüe  erscheinen  ,  an  welcher  sich  die  vori- 
gen befanden* 

Die  Behandlung  dieser  Gattung  besteht  dar* 
inn,  den  Vorfall  mit  dem  Messer  so  weit  weg* 
zuschneiden ,  als  er  vor  der  Wunde  oder  dem 
Geschwür  der  Hornhaut  hervorragt»  und  unmit- 
telbar nach  der  Wegschneidung  dieser  Blase  die 
Lefzen  der  Hornhautwunde  in  so  genaue  Berüh- 
rung zu  setzen,  als  nur  immer  möglich  ist,  da- 
mit sie  sich  ganz  genau  vereinigem  Wenn  aber 
ein  Geschwür  der  Hornhaut  vorhanden  ist ,  so 
mufs  man,  sobald  das 'Bläschen  weggeschnitten 
ist,  das  Geschwüreben  mit  Höllenstein  betup- 
fen ,  so  dafs  die  Kruste  >  welche  dadurch  ent- 
steht, einen  neuen  Vorfall  des  Glaskörpers  ver- 
hindert, und  zu  gleicher  Zeit  die  Hornhaut  zur 
Granulation  und  zur  Vernarbung  geschickt  macht. 

Da  bey  dieser  Gattung  des  Vorfalls  nur  eine 
dünne,  zarte,  ganz  unempfindliche  und  mit 
Wasser  gefüllte  Haut  vor  der  Hornhaut  hervor- 
tritt so  ist  die  Trennung  derselben  von  den  im 
Auge  enthaltenen  Theilen  nur  von  sehr  geringer 
Bedeutung,  dahingegen  die  Gegenwart  dessel. 
ben  alle  Nachtheile  hervorbringt,  durch  weiche 

ein 


57 


ein  fremder  Körper  der  Vereinigung;  einer  Wun- 
de hinderlich  werden  kann*  Die  Wegnahme 
dieses  Vorfalls  durch  den  Schnitt  ist  also  voll- 
kommen angezeigt ,  und  die  Ausübung  hat  den 
guten  Erfolg  dieses  Schnitts  bewiesen,  ohne 
Zweifel,  weil  man  auf  diese  Weise  die  kleine 
hervorragende  Geschwulst  am  leichtesten  mit  ei- 
ner löffeiförmigen  Scheere  wegnehmen  kann. 
Wenn  aber  in  einzelnen  Fällen  diese  kleine  durch- 
sichtige Geschwulst  nicht  genug  über  der  Horn- 
haut hervorragt,  so  erreicht  man  seinen  Zweck 
eben  so  gut  durch  einen  kleinen  Stich  mit  üet 
Lanzette  oder  der  Staarnadel,  denn  wenn  man 
die  kleine  darinn  enthaltene  Wasserhelle  Flüssig- 
keit hat  ausfliefsen  lassen,  so  zieht  sich  die  Haut, 
welche  das  Bläschen  bildete,  nach  innen  zusam- 
men ,  urid  verschwindet  zwischen  den  Wund» 
lefzen  oder  den  Rändern  des  Geschwürs  der  Horn- 
haut und  steht  der  Vereinigung  der  Wundlefzen 
oder  der  Cauterisation  des  Geschwürs  nicht  mehi? 
am  Wege. 

Wenn  jedoch  der  Fall  eintritt,  dafs  den  fol- 
genden Tag,  nach  dem  Schnitte  sich  von  neuen 
eine  durchsichtige  Geschwulst  an  derselbe» 
Stelle,  wie  vorher  bildet,  so  mufs  man  dei* 
Schnitt  oder  den  Stich  wiederholen,  und  an- 
dre Maasregeln  treffen,  dafs  die  Wundlefzen 
in  Berührung  bleiben,  oder  wenn  es  ein  Ge- 
schwür ist ,  dafs  sich  die  Kruste  fester  an  den 

Grund 
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Grund  und  an  den  Rändern  des  Geschwürs  an- 
hängt, und  so  dem  Vordringen  des  Glaskörpers 
ein  stärkeres  Hindernifs  entgegensetze,  als  vor- 
her. Endlich  mufs  unter  solchen  Umständen  der 
Wundarzt  alle  mögliche  Sorgfalt  anwenden,  um 
die  Ursachen  zu  entfernen,  welche  den  Glas- 
körper gegen  die  Wunde  oder  das  Geschwür 
der  Hornhaut  treiben  können.  Hierhin  gehört 
vorzüglich  Verhütung  einer  zu  starken  Zusam- 
mendrückung der  Augenlieder,  des  Krampfes 
der  Augenmuskeln  ,  Husten ,  Niesen ,  Drücken 
beym  Stuhlgange  und  andre  ähnliche  Ursachen, 
wobey  man  zugleich  noch  auf  Hemmung  der 
Fortschritte  der  Entzündung  Rücksicht  nehmen 
mufs» 

Ueberdie  Behandlung  des  Vorfalls  des  durch- 
sichtigen Bläschens  mufs  man  diebeyden  Beob- 
achtungen von  Pellier  lesen,  denen  ich  meh- 
rere ähnliche  hinzufügen  könnte»  welche  ich 
gleichfalls  über  diese  Krankheit  gemacht  habe, 
wo  das  Geschwür  schon  bis  in  die  vordere  Au- 
genkammer vorgedrungen  war,  und  wo  der 
Erfolg  eben  so  glüklichwar,  als  in  den  beyden 
von  dem  französischen  Augenärzte  beschriebe- 
nen Fällen. 

Üebrigens  kann  auch  die  Aderhaut  (Membranae 
choroidea)  vorfallen.  Ich  habe  den  Herrn  Bres- 
sanini,  Apotheker  zu  Bcscape   an  diesem 

Uebel 
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Uebel  leiden  sehen  und  ihn  auch  behandelt,.  Nach 
einer  heftigen  innerlichen  undaufserlu  hen  Ent- 
zündung, welche  im  Anfange  mit  zurüktreiben- 
den  Mitteln  behandelt  worden  war,   bildete  sich 
ein  kleiner  Abscefs  zwischen  der  Sclerotika  und 
Aderhaut  ungefähr  in  der  Entfernung  von  /.wcy 
Linien  von  der  Verbindung  der  Sclerotika  mit 
der  Hornhaut,  an  der  untern  vordem  Hälfte  des 
Augapfels.     Dieser  kleine  Abscefs  platzte,    und 
es  flofs  eine  dicke  und  zähe  Lymphe  aus,   und 
nachher  zeigte  sich  auswendig  an  dem  kleinen 
Geschwüre  der  Sclerotika    ein  kleiner  schwärz- 
licher von  der  Aderhaut  gebildeter  Körper*  Die 
Behandlung  bestand  darinn,  dafs  dieser  hervor- 
ragende Theil  der  Aderhaut  mehreremale  mit 
Höllenstein  betupfe   wurde,   so  dafs  er  endlich 
ganz  gleich  mit  der  Sclerotika  wurde,  wo  sich 
denn  das  Geschwür  vernarbte.   Dies  Auge  blieb 
jedoch  sehr  schwach,    und  die  Pupille  veren- 
gerte sich  so  sehr,   dafs  sie  sieh  beynahe  gänz- 
lich geschlossen  hätte. 
\ 

Sieben  und    vierzigste   Beobach- 
tung. 

An  g*  Maria  Parta,  eine  robuste  Bäuerin» 
von  30  Jahren,    hatte  an  der  herumziehenden 
Gicht  (  arthritis  vagä  )  gelitten,  und  wurde  nach- 
her von  einer  sehr  heftigen  acuten  Augenentzün- 
dung; 
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düng  am  rechten  Auge  befallen  ;  worauf  zuerst 
ein  Eyteraugeund  dann  ein  Geschwür  der  Horn- 
haut mit  einetti  Vorfall  der  Regenbogenhaut  folg- 
te, welcher  so  grofs  als  der  Knopf  einer  Steck- 
nadel war  und  mit  sehr  heftigen  Schmerzen  im 
Auge  und  einem  Ausflusse  von  brennenden  Thrä- 
nen  verbunden  war« 

pie  Kranke  wurde  den  25  May  1795  ins  Hos- 
pital gebracht*  Ich  cauterisirte  die  Geschwulst 
mit  Höllenstein  und  wenige  Minuten  nachher 
spürte  die  Frau  eine  beträchtliche  Erleichterung 
in  Ansehung  der  heftigen  Schmerzen ,  und  da 
die  Kruste  jedesmal  nur  24  Stunden  hängen 
blieb,  so  wiederholte  ich  bis  zum  8ten  Juny 
die  Gauterisation  täglich,  bis  die  hervorragen- 
de Regenbogenbaut  bis  an  die  Ränder  des  klei- 
nen Geschwürs  der  Hornhaut  weggeätzt  war. 
Ich  gebrauchte  nachher  die  Janin'sche  Augen- 
salbe vierzehn  Tage  lang,  und  unterdessen  ver- 
narbte sich  das  Geschwür  vollkommen* 

Acht  und  vierzigste  Eeohach- 
t  u  n  g* 

Joseph  Borgi  aus  Pavia,  ein  Kind  von 
q  Jahren  wurde  den  22ten  Januar  J796  in  die 
hiesige  practische  Schule  gebracht,  um  von  ei- 
nem Vorfalle  der  Regenbogenhaut  ia  der  Gröfse 
einer  kleinen  Linse  geheilt  zu  werden.    Dieser 

Vor- 
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Vorfall  hatte  sich  durch  ein  kleine*  Geschwür 
der  Hornhaut  gebildet,  welches  sich  an  der  äus- 
sern Hälfte  der  Hornhaut  des  rechten  Auges  er- 
zeugt hatte.  Es  war  dabey  eine  chronische 
Augenentzündung  mit  oedernatöser  Anschwel- 
lung der  Augenlieder  und  einer  Excoriatiom 
der  Augenknorpel  vorhanden*  Allen  diesen  Ue~ 
beln  war  der  Kranke  schon  lange  durch  die  aus- 
serordentliche Sorglosigkeit  seiner  Eltern  ausge- 
setzt gewesen.  Er  konnte  mit  dem  rechten  Au- 
ge da*  Licht  nicht  ertragen ,  wenn  man  abec 
den  hervorragenden  Theil  der  Hornhaut  mit  de? 
Spitze  einer  Sonde  berührte ,  so  empfand  der 
kleine  Kranke  gar  keinen  Schmerz  >  da  diö  Re- 
genbogenhaut gleichsam  kailös  geworden  war» 

Ich  berührte  eine  Woche  lang  die  kleine  Ge* 
schwulst  alle  Tage  mit  Höllenstein,  da  die  Krus- 
te allemal  nur  vier  und  zwanzig  Stunden  hän- 
gen blieb.  In  dieser  Zeit  wurde  der  Vorfall  der 
Regenbogenhaut  bis  auf  denGrund  desGeschwürs 
der  Hornhaut  zerstört  und  weggenommen.  In 
Hinsicht  der  Anschwellung  und  des  gfofsen  Zu- 
flusses von  Feuchtigkeiten  liefs  ich  während 
der  Zeit  dem  Kinde  ein  Haarseil  in  den  Nacken 
legen,  und  gab  mehrere  male  Rhabarbertink- 
tur  zum  gelinden  Abführ -Mittel.  Nachdem  ich 
den  hervorragenden  Theil  der  Regenbogenhaut 
zerstört  hatte,  gebrauchte  ich  Morgens  und 
Abends  die  J  a  n  i  n 5  sehe  Salbe  und  den  Tag  über 
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das  Vitriol  •  Augenwasser  mit  Quittenschleim, 
um  die  Narbe  der  Hornhaut  zu  beschleunigen 
und  zugleich  die  Excoriation  der  Angenknor- 
pel  zu  heben*  In  acht  und  zwanzig  Tagen  wur- 
de dies  Kind  vollkommen  geheilt,  und  ausge- 
nommen, dafs  die  Pupille  eine  ovale  Form  be- 
hielt, konnte  der  Kranke  die  kleinsten  Gegen- 
stände mk  diesem  rechtem  Auge  erkennen. 

Neun  und  vierzigste    Beobach- 
tung. 

Chatharine  Cartosi,  Einwohnerinn 
von  Valleggio,  21  Jahr  alt,  eine  magere  sc  -wa* 
che  Frau  bemühte  sich  den  soten  März  1791 
ein  Stück  Holz  zu  zerbrechen ,  welches  sie  ge- 
gen das  Kintn  angestemmt  hatte*  Ein  Splitter 
sprang  ihr  ins  rechte  Auge  und  spaltete  die 
Hornhaut  perpendikulär  an  der  rechten  Hälfte 
nach  aussen,  die  hinter  der  Wunde  gelegene 
Regenbogenhaut  gieng  durch  diese  Spähe,  und 
erschien  auswendig  in  Gestalt  einer  schwärzli- 
chen Linie  ,  welche  von  oben  nach  unten  an 
der  Hornhaut  hervorragte.  Das  Auge  wurde  hef- 
tig entzündet  und  erst  den  achten  Tag  nach 
diesem  Zufallle  liefs  sich  die  Kranke,  nachdem 
sie  vorher  zur  Ader  gelassen  hatte,  ins  Hospi- 
tal bringen  Da  die  Sei  merzen  im  Auge  sehr 
heftig  waren  f  so  liefs  ich  einen  ürey  Umschlag 
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von  Milch  und  Brod  machen,  dessen  Wirkung 
denn  auch  sehr  beruhigend  war.  Ich  berührte 
darauf  die  hervorragende  Linie  der  Regenbo- 
genhaut mit  Höllenstein ,  die  Kruste  fiel  schon 
nach  einigen  Stunden  ab,  und  da  sich  darauf 
die  heftigen  Schmerzen  wieder  einstellten,  so 
sähe  ich  mich  genöthigt ,  der  Kranken  für  den 
Abend  eine  Opiatmixtur  zu  verschreiben.  Ich 
äetzre  die  hervorragende  Regenbogenhaut  drey 
Tage  hintereinander,  und  dies  war  hinreichend, 
um  die  schwärzliche  Linie ,  welche  die  Regen- 
bogenhaut vor  der  Hornhaut  gebildet  hatte, 
ganz  zu  zerstören.  Ich  gebrauchte  dann  früh 
und  Abends ,  die  I  a  n  i  n  'sehe  Augensalbe  mit 
einer  doppelten  Gabe  Schweinefett  vermischt. 
Durch  die  gute  Wirkung  dieses  Mittes  gelang 
es  mir,  das  Geschwür  der  Hornhaut  zu  veren- 
gern und  endlich  die  von  oben  nach  unten  ge- 
hende Spalte  ganz  vernarben  zu  sehen.  Jedoch 
blieb  ein  Theii  der  untern  Oeffnung  derselben, 
wie  vorher,  weil  der  Theil  der  Regenbogenhaut, 
der  mit  diesem  Punkte  in  Verbindung  stand, 
nicht  bis  zwischen  die  Ränder  des  Geschwürs 
der  Hornhaut  tief  genug  weggeätzt  war,  dar- 
um berührte  ich  in  drey  Tagen  diese  Stelle  noch 
zweymal  mit  Höllenstein  ,  und  darauf  vernarb- 
te sich  diese  kleine  Oeffnung  bey  dem  Gebrau- 
che der  Jänin'schen  Augensalbe  vollkommen* 
Die  Hornhaut  behielt  an  der  vernarbten  Stelle 
einen  perpendikulär  herabgehenden  Fleck ,    d« 
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dieser  aber  auf  der  Seite  der  Papille  war,  wel* 
che  sich  freylich  etwas  nach  demselben  hinge- 
zogen hatte,  so  litt  das  Gesicht  gar  kein  Hin- 
dernifs,  und  die  Kranke  erlangte  dasselbe  gänz- 
lich wieder. 

Fünfzigste    B e o b  a cht u  ji  g. 

Im  Mon3t  August  1795  empfieng  Mauro 
R  *  *  aus  Pavia,  ein  vierzigjähriger  magerer 
Mann  aus  Versehen  einen  Peitschenhieb  im  äus- 
sern Winkel  des  linken  Auges  dicht  an  der  Ver- 
bindung der  Hornhaut  und  der  Sclerotika*  Die 
heftige  Contusion  veranlafste  eine  kleine  Ge- 
schwulst an  dieser  Stelle  mit  einer  Entzündung 
des  ganzen  Auges.  Diese  kleine  Geschwulst  öf- 
nete  sich,  es  flofs  ein  Theil  der  wässerichteii 
Feuchtigkeit  aus,  und  nachher  zeigte  sich  ein 
Stück  der  Regenbogenhaut,  wie  zwey  Hirse- 
körner grofs  ,  ausserhalb  der  Wunde*  Die  Er- 
schlaffung der  Conjunctiva  im  Umfange  der  Ge- 
schwulst und  die  Anschwellung  der  Blutgefäfse 
derselben  machten  eine  Erhabenheit  am  äussern 
Winkel  dieses  Auges,  welche  gleichsam  als  eine 
Valvel  den  Vorfall  der  Regenbogenhaut  bedeck« 
te.  Es  war  sonderbar,  dafs  man  an  diesem  Au- 
ge bemerkte,  dafs  die  Pupille,  obgleich  sie  mis- 
gestaltet  und  verlängert  war,  wie  dies  in  allen 
Fällen  dieser  Art  zu  geschehen  pflegt,  mehr  er- 
weitert schien ,  als  die  des  gesunden  Auges. 
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Der  Vorfall  der  Regenbogenhaut  war  schon 
zwey  Wochen  alt,  als  der  Kranke  michumRath 
fragte.  Er  beklagte  sich  nicht  mehr  über  hefti- 
ge Schmerzen  im  Auge  ,  er  war  selbst  obnge- 
achtet  dieses  Uebels  mehreremale  aus  seinem 
Hause  gegangen ,  um  seine  Geschaffte  zu  ver- 
richten. 

Ich  liefs  den  hervorragenden  Theil  der  Regen- 
Ijogenhaut  mit  Höllenstein  so  lange  betupfen, 
bis  sie  nicht  mehr  hervorragte,  *  und  das  kleine 
Geschwür  fieng  dann  an,  sich  zu  verengern, 
so  dafs  sich  in  achtzehn  Tagen  die  Narbe  gebil- 
det hatte.  Das  Vitriol- Augenwasser,  welches 
noch  zwey  Wochen  lang  angewendet  wurde, 
vollendete  die  Heilung  gänzlich  ,  theils  durch 
die  völlige  Vernarbung  des  Geschwürs  der  Hörn«* 
haut ,  theils  dadurch  ,  dafs  die  Gefäfse  der  Con- 
jnnctiva  ihre  vorige  Stärke  wieder^  erlangten. 
Die  Pupille  blieb,  wie  gewöhnlich  oval,  der 
sonderbare  Umstand,  den  ich  nie  weiter  beob- 
achtet habe,  dafs  die  Pupille  mehr  wie  die  des 
gesunden  Auges  erweitert  blieb,  zeigte  sich  auch 
noch  nach  der  Kur,  im  Dunkeln  sah  dieser  Kran- 
ke  auch  nach  gänzlicher  Heilung  auf  dem  linken 
Auge  besser ,    als  auf  dem  rechten* 

Ein   und  fünfzigste  Beobachtung* 

Ein  Postreuter,  20  Jahr  alt,  der  seit  seiner 
ersten  Kindheit  beständig  an   scrophulösen  Ga- 
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schwülsten  am  Halse  und  an  Äugenentzünäung 
gelitten  hatte ,  wurde  von  einer  so  heftigeti 
Augenentzündung  am  rechten  Auge  befallen, 
dafs  ein  Abscefs  daraus  entstand,  der  ein  Ge- 
schwür der  Hornhaut  bildete ,  durch  welches 
die  Regenbogenhaut  in  der  Gröfse  einer  kleinen 
*  Linse  vorfiel*  Ich  sah  den  Kranken  den  fünf- 
ten Tag  nach  dem  Vorfalle  der  Regenbogenhaut 
und  fand,  dafs  er  bey  der  geringsten  Bewegung 
der  Äugenlieder  sehr  viele  Schmerzen  litt.  Ich 
übernahm  seine  Behandlung  in  der  hiesigen  prak- 
tischen Schule  den  I2ten  Januar  1792  ,  und  be- 
rührte die  durch  die  Regenbogenhaut  gebildete 
Geschwülst  mit  Höllenstein,  um  sie  von  aufseti 
nach  innen  zu  mit  einer  tiefen  Kraste  zu  be- 
decken. 

Bey  dem  Abfallen  dieser  Kruste  wieder  hohl, 
te  ich  die  Anwendung  des  Höllensteins  fünfmal 
innerhalb  9  Tagen  ,  liefs  aber  jedesmal  das  Auge 
mit  warmer  Milch  auswaschen.  Hieraufwar  der 
hervorragende  Theil  der  Regenbogenhaut»  wel- 
cher vor  dem  Geschwüre  der  Hornhaut  hervor- 
stand, weggeätzt,  so  dafs  sich  nichts  davon 
mehr  vor  der  Hornhaut  zeigte*  Ich  liefs  dann 
das  Vitriol  -  Augenwasser  alle  zwey  Stunden  ge- 
hrauchen ,  und  dadurch  wurde  bis  zum  3osten 
desselben  Monats  die  Narbe  gänzlich  gebildet.  Die 
Pupille  hatte  eine  ovale  Gestalt,  ohiie  deshalb 
dem  Gesichte  hinderlich  zu  seynf 
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Zwey  und  fünfzigste  Beobach« 

♦  tung. 

I  o  s  e  p  h  G  a  g  i,  ein  robuster  Mann  ans  Pa* 
via  ,  der  den  Wein  sehr  liebte ,  und  der  nach 
einer  sehr  heftigen  Augenentzündung  auf  bey- 
den  Augen  mit  Vorfall  der  Regenbogenhaut  fast 
gänzlich  blind  geworden  war ,  da  die  Krankheit 
schon  vierzig  Tage  angehalten  hatte ,  wurde 
den  sechsten  November  1795  in  die  hiesige  prak* 
tisch  chirurgische  Schule  gebracht* 

Es  waren  an  der  Hornhaut  des  ffcchtefrAu* 
ges  zwey  sehr  deutliche  Vorfälle  der  Regenbö* 
genhaut,  so  grofs  wie  ein  Hirsekorn,  ander 
untern  Hälfte  der  Hornhaut,  und  die  Hornhaut 
des  linken  Auges  war  gänzlich  verdunkelt.  An, 
der  obern  Hälfte  der  Hornhaut  des  rechten  Au* 
ges  war  auch  ein  Vorfall  der  Regenbogenhaut  so 
grofs  wie  ein  Stecknadelknopf,  übrigens  war 
diese  Hornhaut  noch  ganz  durchsichtig.  Der 
Kranke  klagte  aber  über  einen  starken ,  jedoch 
nicht  aufserordentlich  heftigen  Schmerz  in 
beyden  Augen. 

Den  6ten,  ytetk  und  9ten  November  berühr*« 
te  ich  die  beyden  vorgefallenen  Theile  der  Hörn* 
haut  mit  Höllenstein  und  machte  eine  tiefe  Kru* 
ste*  Der  Kranke  beklagte  sich  nicht  sehr  über 
den  Schmerz    des  Aetzmittels.      Den   zehnten 

Eä  fiel 


68 


fiel  die  Kruste  des  rechten  Auges   ab ,    und  die 
Hervorragung  der  Regenbogenhaut  war  schon 
Weir  geringer.     Den  igten,  nachdem  der  Höllen- 
stein noch  dreymal  gebraucht  worden  war,  wa- 
r^n  die  beyden  vorgefallenen  Stellen  der  Regen- 
bogenhaut des  rechten  Auges  bis  auf  den  Grund 
der  beyden  kleinen  Geschwüre    der    Hornhaut 
ypßggeänt.     Da  ich  unter  diesen  Umständen  die 
Rander  der  Geschwüre  durch  nochmalige  Anwen- 
dung de«-  Höflensteins  etwas  reitzen  wollte,  konn- 
te der  Kranke  diese  kaum  ertragen,  und  klagte 
über  den  schrecklichsten  Schmerz*     Um  ihn  et- 
was zu  beruhigen,   mufste  man  die  Augen  häu- 
fig mit  lauwarmer  Milch  wraschen,  und  sie  den 
Abend  mit  einem  Breyumschlage  von  Brod  und 
Milch  bedecken,.       Dieses  Ereignifs  bestimmte 
mich ,  das  Aetzmirtel  auszusetzen»    Bey  dem  Ab- 
fallen der  letzten  Kruste,    welche  ich  gemacht 
harte,    begnügte  ich  mich  demnach,    blofs  alle 
zwey  Stunden  etwas  von  dem   Vitriol  -  Augen- 
wasser einzutröpfeln. 


Den  igten  December  wurde  der  Kranke  voll- 
kommen von  den  Vorfällen  der  Regenbogen- 
baut und  denkleinen  Geschwuren  der  Hornhaut 
geheilt,  so  dafs  er  in  das  Zimmer  der  Gene- 
senden gebracht  werden  konnte.  Früh  und 
Abends  gebrauchte  er  die  Janin'sche  Augen- 
salbe, um,  wo  möglich,  die  dicke  Verdunke- 
lung 


|ung  der  Hornhaut  des  linken  Aug-es  zu  zerthei- 
len ,  aber  der  Erfolg  entsprach  leider  meinen 
Erwartungen  nicht.  Das  linke  Auge  war  also, 
obgleich  die  beyden  Vorfälle  der  Regenbogen- 
haut gehoben  waren,  zum  Sehen  ganz  un- 
brauchbar, jedoch  war  das  rechte  Auge  er- 
halten. 
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Fünfzehntes    KapiteL 
Vorn  grauen    Staare,   C  Cataracta  3 


üs  giebt  zwey  verschiedene  Methoden>  den* 
grauen Staar  zu  behandeln.  Die  erste  besteht 
darinn,  mittelst  einer  Nadel,  die  verdunkelte 
Linse  aus  der  Gesichtsaxe  des  Auges  zu  entfern 
Ben ,  die  z  w  e  y  t  e ,.  durch  einen  halbmondför- 
migen Schnitt  in  der  Hornhaut  diesen  verdun- 
kelten Körper  auszuziehen» 
~  %  ' 

Man  hat  sehr  lange  gestritten ,    welche  von 
diesen  beyden  Methoden  die  vortheilhafteste  sey» 
und  in  der  Hitze  des  Streits  hat  man  von  einer 
Seite  die  Vortheile,    und  von  der   andern  Seite 
die  Nachtheile  der  einen    und  andern  Methode 
übertrieben*     Unpartheyliche  Beobachtung  und 
Erfahrung,  welche  alles  entscheiden,  scheinen 
.  endlich  zu  Gunsten  der  altern  Methode  entschie- 
den zu  haben,  nämlich  für  die  Niederdrückung 
(depressio)  des  Staars,    weil  diese  Operation 
weit  leichter  ist,  als  die  Ausziehung ,  weil  man 
durch  dieselbe  alle  Gattungen  des  Staars,    den 
häutigen,    den  festen,    den  flüssigen  und  den 
Linsenstaar  (Cataracte  crystalline)  heben  kannf 
•weil  die  Niederdrückung  in  ihrem  Gefolge  bey 
Weitem  nicht  so  gefährliche  Folgen  hat ,  als  die 
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Ausztehung,    und  endlich,    weil  in  dem  Falle, 
dafs  die  Niederdrückung  nicht  den  erwünschten 
Erfolg  hat ,    man   diese  Operation    zwey   oder 
dreymal  an  demselben  Auge  wiederhohlen  kann, 
welches  bey  der  Ausziehung  nicht  statt  findet, 
wenn  der  Erfolg  derselben  einmal   unglücklich 
war.      Ich   habe ,     wegen   dieser   gegründeten 
Thatsachen,    schon  eine  Zeitlang  die  Methode 
der  Ausziehung,    ganz  mit  der  Nieder- 
drückung vertauscht,  und  ich  habe  teht  trif- 
tige und  wichtige  Gründe,mit  diesem  Entschlüsse 
zufrieden  zu  seyn.      Die  häufige  Gelegenheit, 
Welche  ich  gehabt  habe,    und  noch  jetzt  habe, 
Staare  durch  die  Niederdrijckung  zu  operiren, 
gaben  mir  Veranlassung,  auf  eine  zweckmäfsige 
Veränderung  der   Mittel  zu  denken,    die  man 
sonst   bey  dieser   Operation    angewendet   hat. 
Ich  werde  sie  in  diesem  Kapitel  weitläuftig  aus- 
einander setzen. 

Es  ist  sehr  leicht  zu  bestimmen,  ob  ein  grau- 
er Staar  mit  gutäm  Erfolg  operirt  werden  kann 
©der  nicht*  Man  darf  einen  guten  Erfolg  erwar- 
ten, so  oft  der  Staar  einfach  und  nicht  mit  ei- 
nem andern  Fehler  des  Augapfels  cornplizirt  ist, 
wenn  der  Kranke  gesund  und  nicht  zu  alt  ist, 
wenn  sich  die  Verdunkelung  der  Krystallinse 
nach  und  nach  gebildet  hat,  ohne  durch  eine  äus- 
sere Ursache,  eine  chronische,  habituelle  und  vor- 
züglich innerliche  Augenentzündung  veranlafst 
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zu  seyn,  wenn  der  Kranke  nicht  häufigen  Kopf- 
schmerz, so  wie  Schmerzen  im  Augapfel  und 
den  Augenbrannen  hat,  wenn  die  Pupille  unge- 
achtet des  grauen  Staari,  für  die  verschiedenen 
Abstufungen  des  Lichts  empfänglich  ist ,  sich 
frey  und  ungehindert  erweitert  und  zusammen* 
zieht,  und  ihre  runde  Gestalt  behält.  Man 
kann  ferner  mit  Recht  einen  guten  Errolg  er- 
warten, wenn  ungeachtet  des  Staars,  der  Kran- 
ke nicht  allein  Licht  und  FinsternHs,  sondern 
auch  noch  die  vorzüglichsten  Farben  und  die 
Umrisse  der  Gegenstände  erkennen  kann,  die 
man  ihm  vorhält,  und  dafs  die  Pupille  sich  auch 
noch  erweitert»  wie  siebeym  gesunden  Zustan- 
de bey  einer  mäfsigen  Helle  zu  thun  pflegt* 

Es  ist  nicht  eben  so  leicht ,  ein  bestimmtes 
Unheil  über  den  andern  Theil  der  Diagnostik 
der  Krankheit,  nämlich  über  die  Härte  und  Weich- 
heit des  Staars,  über  seine  flüssige  oder  käsichte 
Beschaffenheit  zu  fällen  ,  und  zu  bestimmen,  ob 
blofs  die  Krystallinse  oder  auch  noch  zugleich 
die  häutige  Kapsel  verdunkelt  ist*  Alles  was 
man  über  diesen  Punkt  gelehrt  und  geschrieben 
hat >  hat  noch  keinen  so  hohen  Grad  von  Ge- 
wifsheit ,  dafs  es  uns  in  der  Praxis  zum  Weg- 
weiser dienen  könnte  und  der  geschikteste  Au- 
genarzt kann  jetzt  noch  nicht  bestimmen,  wie 
der  Staar  beschaffen  ,  und  wie  die  Consistenz 
desselben  ist,    ob  die  Kapsel  noch  durchsichtig 
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ist  oder  nicht  und  ob  die  Linse  wirklich  allein 
verdunkelt  ist,  denn  es  ist  eine  ausgemachte 
Tharsache,  dafs  die  Kapsel  oft  noch  ihre  Durch- 
sichtigkeit behält ,  wenngleich  die  Crystallinse 
verdunkelt  ist.  Dem  sey  jedoch,  wie  ihm  wol- 
le, der  Mangel  an  gewissen  und  zuverlässigen 
Begriffen  über  diesen  Gegenstand  hat  eben  kei- 
nen großen  Einflufs  auf  den  glüklichen  Erfolg 
dieser  Operation,  weil  der  Wundarzt  in  allen 
Fällen  bereit  seyn  mufs,  die  Handgriffe  anzu- 
wenden, welche  bey  jedem  grauenStaare wäh- 
rend der  Operation  nach  der  verschiedenen  Be- 
schaffenheit der  Umstände  eintreten  können, 
der  Staar  mag  nun  weich  oder  hart  seyn ,  die 
Kapsel  mag  zugleich  mit  verdunkelt  seyn,  oder 
nicht*  Es  ist  ausgemacht,  dafs  der  feste  Lin- 
sensraar  leichter  als  alle  andern  Gattungen,  die 
ich  erwähnt  habe,  durch  die  Nadel  aus  der  Axe 
cl  ^  Auges  entfernt  werden ,  und  dafs  sie  ihre 
vorige  Stelle  nicht  wieder  einnimmt,  wend  der 
Wundarzt,  indem  er  sie  aus  der  Pupille  entfernt, 
sie  gehörig  in  den  Glaskörper  niederdrückt.  Je- 
doch können  der  weiche,  milchichte  und  häu- 
tige Staar  gleichfalls  ,  wenn  man  diese  ihre  Be- 
schaffenheit während  der  Operation  erkennt, 
aus  der  Pupille  entfernt  und  mittelst  der  Nadel 
zertheilt  und  getrennt  werden ,  ohne  dafs 
man  irgend  ein  Instrument  ins  Auge  zu  führen 
brauchte* 

Was 
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Was  den  harten  festen  Staar  betrifft,  so-nmfe 
anan  hier  bemerken.,    dafs  die  Benennung  Nie« 
d erdrückung,    deren  man   sieh  beym   chi- 
rurgischen   Unterrichte    meistens   bedient,   um, 
diese  Art  und  Weise  der  Behandlung  anzuzeigen, 
bey  den  jungen  Wundaerzten  leicht  die  unrich- 
tige Idee  erregt,    als  bestände  diese   Operand* 
blofs  darinn    mit  der  Nadel  die  verdunkelte  Gry- 
stallinse  von  oben  nach  unten  nieder  zu  drüc- 
ken ,  und  ihn  auf  diese  Webe  aus  der   Pupille 
zuentferaen.  Wenn  dies  der  Fall  wäre,  so  müfs- 
te9  da  zwischen  dem  Ciliarkörper  (corpus  cilare) 
und  der  Regenbogenhaut  kein  hinlänglicher  Plaz 
ist,  um  die  Staarlinse  daselbst  sicher  zu  befestig 
gen,  die  nothwendige  Folge  davon  seyn,  dafs 
der  Staar  sogleich  nach  der  Operation   wieder* 
wie  vorher ,   ganz  oder  doch,  wenigstens   zum 
Theil  hervorstiege  und  sich  in  der  Pupille  zeig- 
te.   Aber  in  diesem  Falle,    hat  die  Benennung 
Jsfiededrückung  eine  ganz  andere  und  weit 
ausgedehntere  Bedeutung,  als  die,  welche  man 
ihr  gewöhnlich  giebt*   Es  schliefst  dieselbe  näm- 
lich zwey  Bewegungen  in  sich,  welche  der  Wund- 
arzt mit  der  Nadel  macht ,  nämlich  erstens  die 
Niederdrückung  der  verdunkelten  Crystallinse 
und  die  zweyte  die   Niedersenkung  derselben 
von  Vom  nach  hinten,  wodurch  sie  aus  der  Ge- 
sichtsaxein  den  Glaskörper  gebracht  wird,.  Dies 
ist  die  einzige  Vorsicht,  durch  welche  man  das 
Wieder^ufsteigen  der    Crystallinse    verhindern 

Kann, 
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kann ,    und  nur  in  diesem  und  keinem  andern 
Sinne  niufs  man  die  Benennung  der  Niederdrük- 
kung  des  grauen  Staars  verstehen.    A  m  b  r  o  s  i- 
us  Paranus*)  macht  uns  in  dieser  Hinsicht 
wieder  auf  einen  Umstand  aufmerksam,  dessen 
kein  Schriftsteller  vor  und  nach  ihm  Erwähnung 
gethan  hat*   Nachdem  der  Staar  niedergedrückt 
ist,  mufs  der  Wundarzt*  ehe  er  die  Nadel  zum 
Auge  herauszieht,  dem  Kranken  befehlen,  dafs 
er  das  Auge  nach  oben  zu  dreht,   denn  durch 
dieses  Hülfsmittel,  sagt  er,  wird  die  Crystallina 
se,   welche  niedergedrückt  und  noch  an  dem 
Instrumente  angelehnt  ist,    gezwungen,    von 
vorne  nach  hinten  in  den  Glaskörper  einzudrin- 
gen, und  dieser  Umstand  ist  deshalb  sehr  wich- 
tig ,  damit  die  Crystallinse  nicht  wieder  aufsteigt, 
und  der  deshalb  von  den  Anfängern  sehr  genau 
beobachtet  zu  werden  verdient. 

Aufser  der  Vorsicht,  den  Staar  bey  der  Nie* 
xlerdrückung  in  den  Glaskörper  eindringen  zu 
lassen,  ist  für  den  glüklichen  Erfolg  der  Ope- 
ration folgender  Vorschlag  von jsehr  grofser  Wich- 
tigkeit. Es  besteht  derselbe  darinn-,  dafs  wäh- 
rend der  Niederdrückujig  der  Linse  die  vordere 

)  con- 

*)  Lib*  H,  Chap,  XXIT,  „Ee  etant  alnsi  abaissee, 
„la  lui  fait  laisser ,  la  tenant  sujette  de  Paiquille 
„parl'espace  de  dire  un  Pater  noster,  ou  environ, 
s,de  peur»  quü  ne  remonte,  et  pemlant,  faire  mou- 
»»voir  vers  le  ciel  Toeli  au  malade»" 
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konvexe  Fläche  der  Kapsel  so  zerrissen  wird, 
dafs,  es  mag  nun  dieselbe  verdunkelt  seyn,  oder 
nicht,  sie  in  der  Folge  nicht  im  Stande  ist, 
dem  Gesichte  und  der  Sehkraft  auf  irgend  eine 
Weise  ein  Hindernifs  in  den  Weg  zu  legen.  Es 
tritt  wirklich  oft  der  Fall  ein  ,  dafs  diejenigen, 
welche  nicht  ganz  genau  unterrichtet  sind,  und 
diesen  Theil  der  Chirurgie  nicht  oft  genug  aus- 
geübt haben ,  nachdem  sie  die  Nadel  zwischen 
den  vordem  Theil  der  noch  nicht  verdunkelten. 
Linse  und  dem  Staare  geführt  hatten ,  die  Gry- 
stallinse  auv  der  Gesicht  axe  entfernen,  und  den 
vordem  Theil  der  noch  nicht  verdunkelten  Kap- 
sei  in  die  gehörige  Lage  lassen,  so  dafs  dieser 
Theil,  wenn  er  sich  wenig  Tage  nach  der  Ope- 
ration verdunkelt,  einen  dicken  weifslichten 
Schleier  vor  der  Pupille  macht,  wodurch  der 
Kranke  des  Gesichts  gänzlich  beraubt  w*ird,  und 
diesem  Schleier  hat  man  sehr  mit  Recht  dei\ 
Namen  häutigen   Nächst  aar  gegebene. 

Man  roufs  es  frey  und  geradezu  sagen ,  dafs 
es  nicht  immer  die  Crystallinse  ist,  welche  den 
guten  und  glücklichen  Erfolg  der  Operation  ver- 
hindert ,  man  mag  diese  oder  jene  Methode  be- 
folgen ,  und  wenn  sie  auch  noch  so  sehr  ver- 
dunkelt ist,  sondern  dafs  meistens  die  Kapsel,  und 
vorzüglich  die  vordere  Flache  dieser  Membran 
Schuld  daran  ist*  Es  wäre  zu  wünschen ,  dafs 
die  Kunst  zu  einem  leichten  und  sichern  Mittel 

ge. 
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gelangle,  die  Kapfei  bey  jeder  Staaroperatioft 
genau  mit  der  verdunkelten  Crystallinse  ganz 
und  ungetheilt  von  dem  Ciliargürtel  loszutren- 
nen, mit  dem  sie  verbunden  ist,  welches  niyr 
bisweilen  unter  einem  Zusammentreffen  günsti- 
ger Umstände  geschiebt*  *)  Diese  Fälle  sind  aber 
selten,  weil  der  Ciliarkörper  meistens  die  Kap* 
sei  der  Linse  so  innig  und  genau  mit  dem  Glas- 
körper im  ganzen  Umfange  verbindet,  dafs  selbst 
bey  einer  anatomischen  Zergliederung  des  Au- 
ges es  nicht  möglich  ist ,  die  Kapsel  von  der 
Linse  zu  trennen,  ohne  sie  zu  zerreifsen.  In 
Hinsicht  der  aufserordentlichen  Schwierigkeit, 
eine  vollkommne  Trennung  der  Kapsel  von  den 
nahliegenden  Theilen  zu  bewirken ,  bleibt  also 
dem  Wundarzt  kein  leichterer  und  besserer  We^ 
übrig  als  dieser*  In  dem  Augenblicke  also,  dafs 
er  die  Crystallinse  aus  der  Gesichtsaxe  entfernt 
zerreifst  er  die  vordere  convexe  Fläche  in  ih- 
rem ganzen  Umfange,  welcher  mit  der  grös- 
ten  Erweiterung  der  Pupille  übereinkömmt,  was 
aber  den  Theil  dieser  vordem  convexen  Fläche 
anbetrifft,  welcher  an  der  Zona  ciliaris  über  den 
Umgang  der  erweiterten  Pupille  hinaus  hängea 
bleibt,  so  kann  dieser  kleine  Theil  der  Kapfejl 
wenn  er  auch  verdunkelt  ist,   öder  sich  nach 

der 

*}  Richter  (Obs.  Chirurg,  fascic,  II,  p.  96)  Qua* 
ter  insciu^saltem  iuopinatus  ertraxi 
lentem  Capsula  sua  obvolutam.  Yide  Ja- 
nin, Pellier,  Gleize,  Acta  Edinburgh  Yol,  Y- 
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«3er  Operation  verdunkelt,  niemals  in  der  Fol- 
ge dem  Gesichte  selbst  nicht  bey  dem  schwächt, 
sten  Lichte  hinderlich  seyn. 

4 

Man  mache  nicht  den  Einwurf,  dafs  Wenn 
auch  alles  dies  nach  Wunsch  von  Statten  ge* 
gangen  ist,  doch  noch  die  hintere  convexe  Flä- 
che der  Kapsel  in  ihrer  Lage  bleibt,  deren  Ver- 
dunkelang dem  Gesichte  so  gut  hinderlich  wer- 
den kann ,  als  die  vordere  Fläche,  wenn  matt 
sie  nahe  vor  der  Pupille  .nicht  hinlänglich  zer- 
rissen hat,  denn  ohne  zu  beobachten,  dafs  bey 
der  Nieder  -  und  Zurückdrückung  der  Linse 
von  vorn  nach  hinten,  und  bey  der  immer  mit 
einiger  Gewalt  geschehenden  Einsenkung  in 
den  Glaskörper  die  convexe  hintere  Fläche  der 
Kapsel  wenigstens /Zerreifsen  mufs,  zeigt  uns 
auch  die  Erfahrung,  dafs  selten  die  hintere  Flä- 
che {1er  Kapsel,  wenn  sie  auch  wirklich  neblicht 
wird,  einen  solchen  Grad  von  Verdunkelung 
erleidet ,  dafs  das  Gesicht  merklich  dadurch  ge- 
hindert wird.  Diese  Thatsache  bewährt  sich,  so 
au  sagen,  bey  jeder  Staaroperation»  da  der 
Wundarzt  bey  denselben,  nachdem  er  den  Schnitt 
in  die  Hornhaut  gemacht  hat,  sich  damit  be- 
gnügt ,  die  vordere  Fläche  der  Kapsel  zu  spalten, 
damit  die  Linse  durchgehen  kann,  ohne  dabey 
an  die  hintere  Fläche  der  Linse  zu  denken,  wel- 
che man  immer  in  ihrer  ursprünglichen  Lage 
läfst,  ohne  dafs  darum  eine  für  das  Gesicht  be- 
trächt- 


trärhtliche    Verdunkelung    derselben    entstellt, 
welches  wenigstens  äufserst  selten  der  Fall  seyn 
wird.     Die  Anatomie  zeigt  uns  auch ,    dafs  in 
vieler  Hinsicht  sehr  bedeutende  Verschiedenhei- 
ten zwischen  der  vordem  und  hintern    Fläche 
der  Kapsel  existiren.     Eine  der  vorzüglichsten 
und  wichtigsten  ist  die,  dafs  im  natürlichen  Zu- 
stande die  vordere  Fläche  der  Kapsel  drey  bis 
Viermal  dicker  und  consistenter  ist,    als  die  hin- 
tere.  Die  zweyte,  gleichfalls  bemefkungswerthe 
Verschiedenheit  ist  diese,  dafs  die  dünne  hinte* 
,    re  Hälfte  der  Kapsel  ganz  andre  und  eigne  ßlut- 
gefäfse  hat,  welche  van  denen  der  vordem  Flä- 
che sehr  verschieden  sind,  da  jene  aus  dem  En- 
de der  Centralarteri  e  gebildet  werden,    welche 
gleichsam  als  der  gemeinschaftliche  Mittelpunct 
nach  allen  Punkten  der  hintern  Fläche  der  Kap- 
sel kleine  Verästelungen  hingiebt,   dahingegen 
die  vordere  Fläche,  welche,  wie  schon  bemerkt 
worden  ist,  weit  festet  und  dicker  ist,  die  Blut« 
gefäfse  von  dem  Glaskörper  bekommt ,    welche* 
wenn  sie  durch  dieZona  ciliares  durchgegangen 
sind ,    sich  ohne  bestimmte  Ordnung  krümmen, 
und  sich  auf  der    vordem   Fläche  der  Kapsel 
vertheilem  ich  will  jedoch  aus  allen  diesen  nicht 
den  Schlufs  ziehen,  dafs  die  hintere  Fläche  defc 
Kapsei  nie  ihre  Durchsichtigkeit  verliert,  son- 
dern ich  will  nur  behaupten ,  dafs   Beobachtun- 
gen und  Erfahrungen  zufolge,  sie,  selbst  wenn 
sie  sich  verdunkelt,  äufserst  selten  veranlassende 

Ur« 
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Ursache  einer  vollkommnen  Blindheit  wird;  Ich 
wiederhole  es  noch  einmal,  dais  d^s  gröfste 
Hinderuiifsdes  glücklichem  Erfolgs  nach  der  Staar- 
operation  nach  beyden  Metboden,  die  Verthei- 
diger  dör  Ausziehung  mögen  sagen,  was 
sie  wollen,  am  häufigsten  durch  die  vordere  con- 
vexe  Fläche  der  Kapsel  der  Crystallinse  ver» 
anlast  und  herbeygefiihrt  wird ,  da  diese  viel 
dicker,  als  im  natürlichen  Zustande  oder  viel 
breyichter  und  aufserordentlich  weich  ist. 

Eine  eben  so  wissenswürdige  und  wichtige 
Thetsache  r  als  die  vorhergehende,  welche  sich 
aber  vorzüglich  auf  die  Methode  der  Niederdrük- 
kung  des  grauen  Staars  bezieht,  ist,  dafs  die 
verdunkelte  Crystallinse,  Wenn  sie  aus  der  Ge- 
sichtsaxe  entfernt  und  in  den  Glaskörper  nieder- 
gesenkt  ist,  wenn  sie  nur  von  der  Kapsel  be- 
freyt  und  getrennt  ist,  sich- von  ihrem  Umfan- 
ge niäch  ihrem  Mittelpunkte  zu  immer  verklei- 
nert, und  endlich  ganz  verschwindet»  Diese 
Erscheinung  ist  ganz  ausgemacht,  und  durch  ei- 
ne Reihe  v«oo  Erfahrungen  der  geschicktesten 
und  ganz  unparteilichen  Manner  bewiesen* 
Ich  kann  in  «dieser  Hinsicht  selbst  drey  beobach* 
jungen  hinz  ufügen,  die  ich  in  meiner  Praxis  zu 
machen  Gelegenheit  hatte.  Den  ersten  Fall  be- 
obachtete ich  bey  einem  sechzigjährigenEin woh- 
ner aus  Pa  via,  der  gerade  ein  Jahr  nachher  starb, 
als  ihn  der  Staar  durch  Niederdrückung  auf  dem 

rech- 
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rechten  Auge  operirt  worden  war.  Eine  Dame 
von  40  Jahren,  welche  drey  Jahre  nach  der 
Niederdrückung  des  grauen  Sraars  starb,  gab  mir 
die  zwey  te  Beobachtung  dieser  Art,  und  die  drit- 
te machte  ich  endlich  an  einem  Mann  von  57 
Jahren,  welcher  3!  Jahr  nach  derselben  Ope- 
ration starb.  In  dem  ersten  Falle  fand  ich  die 
Crystallinse  tief  in  den  Glaskörper  niederge- 
senkt, und  fast  nur  ein  Dritthdl  sogrofs,  als  im 
natürlichen  Zustande,  und  in  den  beyden  andern 
Fällen  war  von  der  ganzen  Crystallinse  ,  wel- 
che tief  im  Glaskörper  eingesenkt  war,  nur  der 
Kern  übrig,  der  etwas  gröfser  war,  als  ein  ge- 
wöhnlicher Stecknadelknopf. 

Die  niedergedrückte  Crystallinse  x^erschwin- 
det  gleichfalls ,  aber  iu  noch  kürzerer  Zeit  und 
oft  in  wenigen  Wochen,  wenn  der  Staar  in  ei- 
ne breyichte,  käsichte  oder  milchigre  Masse  aus- 
geartet ist/  Sobald  der  Staar  getheilt ,  vermin- 
dert und  in  der  wässerichten  Feuchtigkeit  auf- 
gelöfst  ist ,  so  wird  er  mit  dieser  Flüssigkeit, 
welche  sich  unaufhörlich  erneuert ,  absorbirt. 
Dieser  Umstand ,  in  Ansehung  der  Auflösung 
und  Absorbtion  der  niedergedrückten  Crystallinse 
kann  keinesweges  in  Zweifel  gezogen  werden  *), 

es 

*)  Von  allem  dem,  was  mehrere  Wundaerzte dar« 
über  gesagt  haben*  mufs  man  vorzüglich  auf  fol- 
gende Stelle  von  Bar  bette  Rüksicht  nehmen. 

Äug  enk r.  11  f  Thf  F  Licet 
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es  grabt  uns  derselbe  gegen  die  Gegner  dieser 
Methode  einen  wichtigen  Grund  für  die  Behaup» 
tung  an ,  dafs  es  keine  Gattung  des  Staars  giebt* 
welcher  nicht  nach  dieser  Methode  könnte  ope* 
rift  werden. 

Diese  Auflösung  und  Absorbtion  findet  aber 
nicht  allein  in  Hinsicht  auf  die  Crystallinse,  son- 
dern auch  in  Hinsicht  auf  die  Ueberbleibsel  der 
häutigen  Kapsel  statt,  wenn  dieselbe,  von  al- 
len nahliegenden  Theilen  getrennt  und  mittelst 
der  Nadel  in  kleine  Stückchen  getrennt  ist,  so 
dafs  die  einzelnen  Flecken  f  rey  in  der  wässerich- 
ten  Feuchtigkeit  schwimmen ,  oder  sich  in  den 
untern  Theil  der  bey den  Augenkammern  nieder- 
gesenkt haben..  Man  bemerkt  gewöhnlich  in 
diesem  Falle,  dafs  diese  häutigen  Lappen,  wel- 
che hinter  der  Hornhaut  liegen,  zuerst  eine  milch- 
weise Farbe  annehmen,  dann  gelblicht  werden» 
sich  in  einen  Brey  verwandeln  und  in  der  wäs- 
Serichten  Feuchtigkeit  auflösen,  so  dafs  sie  klei- 
ner und  weniger  werden,  endlich  ganz  ver- 
schwinden ,  so  dafs  das  Auge  vollkommen  dufch- 
sich- 

Licet  Cataracta  non  sätisintra  pupillae  regionem 
sit  depressa ,  dummodo  in  particulas  sit  divisa» 
perfecta  visio  inrer  sex  aut  acto  septimanas  sae- 
pissime  redic,  licet  tota  operatio  absque  ullo  fru« 
ctu  peracta  videatur ,  quod  aliquoties  experientifc 
,       edoctus,     loquor»  ( 

CChirurgia  Barbettiana  Cap*XYI*  part,  prima,) 
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sichtig  bleibt*  Man  kann  diese  Heilifcethbde'än* 
wenden,  so  oft  bey  einem  Subjekte  diese  häu- 
tigen Flocken  geflissentlich  oder  durch  Zufall 
vor  der  Pupille  von  der  Kapsei  der  Linse  getrennt 
und  sich  zwischen  der  Regenbogen- und  Horn- 
haut in  der  vordem  Kammer  der  wässerichteft 
Feuchtigkeit  befinden.  Ich  habe  zu  wiederhol- 
tenmalen  Gelegenheit  gehabt,  diese  Beobach- 
tung zu  machen.  Wirklich  habe  ich  in  manchen 
Fällen  des  häutigen  Sfaars,  wie  ich  weiter  un- 
fen  sagen  werde \  tliese  häutigen  Flocken  in  gros« 
ser  Menge  in  die  vordere  Äügenkammer  gestos- 
sen,  dafs  diese  Kammer  fast  bis  auf  den  untern 
Rand  der  Pupille  damit  angefüllt  war  9  und  also 
gleichsam  ein  Eyterauge  bildete»  Ich  habe  be- 
merkt ,  dafs  diese  künstliche  Anhäufung  der  Flok- 
*ken  und  Stückchen  der  Kapsel  zwischen  der  Re* 
genbogen -und  Hornhaut,  dem  Kranken  in  sol- 
chen Fällen  niemals  weder  Schmerz  noch  Ent- 
zündung verursacht  hat ,  und  dafs  sie  überdem 
allemal  aufgelöfst  und  in  einem  Monat  oder  et- 
was länger,  bisweilen  auch  in  kürzerer  Zeit 
gänzlich  absorbirt  worden  sind.  In  dieser  Hin- 
sicht ist  zu  bemerken ,  dafs  diö  Absorbtion  in 
tler  vordem  Augenkammer  schneller  als  in 
der  hintern  von  Statten  geht ,  doch  weifs  ich 
nicht,  ob  dieser  Unterschied  von  der  gröfsem 
Menge  der  wässerichten  Feuchtigkeit,  in  wel- 
cher diese  häutigen  Stückchen  sich  auflösen  oder 
Von  der  gröfsern  Menge  der  absorbirenden  Ge« 
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fäfs*»  herrührt,  welche  die  wa'sserichte  Feuch- 
tigkeit der  vordem  Kammer  schneller  als  die  der 
hintern  einsaugen.  Wenn  es  wahr  ist,  wie 
man  nun  gar  nicht  mehr  zweifeln  kann,  dafs 
der  häutige  Staar  oder  der ,  welcher  durch  die 
Verdunkelung  der  Kapsel  der  Crystallinse  ent- 
steht, nach  der  Entfernung  der  Linse  hinter  der 
Pupille  zurück  bleibt,  dafs  die  Kapsel  dann  mit 
der  Nadel  in  mehrere  Stücken  zertheilt  wird  und 
dafs  diese ,  wena  sie  in  die  vordere  Augenkam- 
mer ge^tofsen  werden,  durch  die  Kräfte  der  Na- 
tur eben  soaüfgelöfst  und  absorbirt  werden,  als 
die  niedergedrückte  Crystallinse  endlich  zergeht 
und  absorbirt  wird,    so  ist  dies  meiner  Meinung 

o 

nach,  ein  Beweis  gegen  diejenigen,  welche 
glauben  ,  dafs  diese  Gattung  des  Staars  nicht  an- 
ders als  durch  die  Ausziehung  operirt  werden 
kann,  und  ein  evidenter  Beweis  für  meine  Be- 
handlung desselben  mit  der  Nadel* 

Der  löstfutoentenäppäfat  zur  Operation  des 
grauen  Staars  durch  die  Niederdrückung  besteht 
in  einer  für  diesen  Zweck  brauchbaren  Nadel 
und  in  einem  Haaken  zur  Aufhebung  des  obern 
Augenliedes,  welcher  vorzüglich  in  den  Fällen 
anwendbar  ist ,  wenn  das  zu  operirende  Auge 
sehr  klein  ist  und  tief  liegt,  und  der  Kranke 
überhaupt  unruhig  ist.  Der  Augenhaaken  von 
Pe  liier  (Fig,  I,  Tab,  HL)  verdient  den  Vor- 
aug  vor  jedem  andern ,    weil  er  das  Augenlied 

bis 
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bis  an  den  obern  Rand  der  Augenhöhle  aufhe* 
ben  und  daselbst  fixiren  kann,  und  dabey  den 
Augapfel  nur  sehr  wenig  zusammendrückt. 

Was  die  Nadel  und  ihre  gute  Beschaffenheit 
zur  glükJichen  Vollendung  der  Operation  anbe- 
trifft,   so  kann  ich  aus  Erfahrung  behaupten, 
dafs  von  allen  bis  jetzt  angegebenen,  diejenige 
die  beste  und  zweckmäfsigste  ist ,    welche  mit 
der  gröfsten  Zartheit  eine  hinlängliche  Steifig- 
keit   verbindet,    um    die    Häute  des  Auges  zu 
durchdringen ,    ohne  sich  zu  biegen.     Seit  der 
Zeit,    dafs  ich  mich  einer  sehr  dünnen  Nadel 
bediene ,    habe  ich  niemals  nach  der  Operation 
der  Niederdrückung  wichtige  Symptome  zu  be- 
kämpfen gehabt,    auch  haben  die  Häute  des  Au- 
ges selten  an  der  Stichwunde  geeytert.      Wenn 
die  nachfolgenden  Symptome  wirklich  so  sind, 
wie  sie  im  Verhältnifs  der  Verletzung  der  Tren- 
nung,  welche  in  den  Augapfel,  und  vorzüglich 
in  den,  mit  einer  so  ausserordentlichen  Empfind- 
lichkeit begabten  Theilen  desselben  ,  geschieht, 
seyn  sollten,   so  ist  es  ausgemacht,  dafs,  wenn 
die  Nadel  dünne  genug  ist,   und  wenn  sie  ein- 
mal ins  Auge  gedrungen  ist,  keine  andern  Theile 
als  die  Linse,    ihre  Kapsel  und  den  Glaskörper 
berührt,   welches  lauter  unempfindliche  Theile 
sind,     die  Operation    sehr  wenig  schmerzhaft 
seyn  kann ,   und    dafs  die  Folgen  .des  Stichs  in 
allen  oder  wenigstens  in  den  meisten  Fällen  sehr 
unbedeutend  seyn  werden  + 

Was 


86 


Was  die  Gestalt  der  Nadel  anbetrifft,  so  nwifs 
iph  bemerken,   dafs  die  Nadel  mit  gerader  Spit- 
ze,  welche  man  gewöhnlich  bey  dieser  Opera* 
tron  anwendet,    nicht  ganz  geschickt  ist,    um 
die  vordere  convexe  Flache  der  Kapsel  der  Cry- 
atallinse  zu  zerstören  und  zu  gleicher  Zeit,  die* 
verdunkelte  Linse  leicht  und  schnell  aus  der  Ge* 
sichtsaxe  zu  entfernen  und  sie  tief  in  den  Glas- 
körper einzusenken*      Man  mag  den  Augapfel* 
so  nahe  oder  entfernt  hinter  dem  Ciliarkörper, 
d,  h.  entweder  eine  Linie  von  der  Vereinigung, 
der  Hornhaut  mit  der  Sclerotika  oder  nach  eini- 
gen zwey  und  eine  halbe  Linie  durchbohren,  so 
geht  die  Spitze  der  geraden  Nadel,  welche  man 
gegen    die  vordere   convexe  Fläche  der  Kapsel 
zuschiebt,,     gerade  gegen  die  Regenbogenhaut 
zu ,    und  wenn  sie  bis  dahin  gelangt  ist ,  so  be* 
rührt  sie  die  Linse  nur  in  einem  Punkte,    wie 
ein  Tangente.     Bey  der  Bewegung,  welche  der 
Wundarzt  der  Nadel  von  vorne  nach  hinten  giebt, 
um  sie  fest  an  den  Mittelpunkt  der  vordem  conr 
vexen  Fläche  der  Kapsel  und  der  verdunkelten 
Crystallinse   anzudrücken,     wird    der  eigentli- 
che Druck  auf  diese  Theile  nur  durch  den  Schaft 
der  Nadel  bewirkt,  so  dafs  die  Spitze  derselben 
sich  nicht  eher  in  die  vordere  Fläche  der  Kapsel 
qder  die  Crystallinse  festsetzt,    oder  in  dieselbe 
eindringt,    als  bis  diese  Theile  durch  den  Schaft 
der  Nadel  gegen  den  Grund  des  Auges  zu  von 
der  Pupille  entfernt  sind,  sp  dafs  die  Spitze  in  Hin- 
sicht 
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sieht  ihrer  Richtung  im  Augenblicke  des  Durcli- 
dringens  der  Häute  jetzt  von  vorn  nach  hinten 
gekehrt  ist.  Da  aber,  wie  ich  gesagt  habe, 
fcey  der  Entfernung  der  Kapsel  und  Linse  aus 
der  Pupille,  der  Druck  nicht  durch  die  Spitze 
bewirkt  wird,sondern  durch  den  Schaft  geschieht* 
so  folgt  daraus  sehr  oft,  dafs  bey  dieser  Bewe- 
gung die  vordere  convexe  Fl äch.e  der  Kapsel, 
wenn  sie  nur  etwas  widersteht,  nicht  zerreifst, 
und  dafs  die  Crystallinse  sich  mehreremale  um 
den  Schaft  dreht,  und  sich  bald  über  bald  unter 
der  Pupille  bewegt,  ohne  fest  mit  der  Spitze 
gefafst  zu  werden,  wenn  es  nicht  nach  wieder- 
holten Drücken  und  Bewegungen  gelingt  die 
Linse  aus  der  Pupille  gegen  den  Grund  des  Au- 
ges zu  entfernen,  und  sie  dann  erst  mit  der 
Spitze  genau  zu  fassen,  wenn  die  Crystallinse 
so  weit  von  der  Pupille  entfernt  ist,  dafs  die 
Spitze  der  Nadel  in  Hinsicht  auf  den  Ort  de&Ein- 
Stichs  ihr$  Richtung  so  verändert  hat,  dafs  sie 
von  vorn  nach  hinten  gekehrt  ist.  Wenn  des 
Staar  milchicht  oder  käsicht  und  folglich  die  Kap- 
sel welk,  ist  und  nachgiebt,  so  dringt  derltör- 
per  der  Nadel  nur  in  eine  Falte  ein ,  ohne  sie 
zu  öffnen  und  zu  zerreifsen*  Der  Wundarzt 
mufs  alsdann  mehrere  Bewegungen  mit  der  Na- 
del machen ,  um  diese  Kapsei  aus  der  Pupille  zu 
entfernen,  um  das  Instrument  zurückzuziehen 
und  die  Spitze  von  vorne  nach  hinten  zu  rich- 
ten,  um  die  Kapsel  von  der  Seite  zufasseivund 

zu 
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zu  zerreifsen*  Maiton  -Jean  hat  dieselbe 
Beobachtung  gemacht,  wo  er  von  dem  milch- 
artigen  Staar  spricht*  ( Cap.  XIII.)  Diese 
Schwierigkeiten  sind  gänzJich  oder  doch  gröfs- 
tentheils  gehoben ,  wenn  man  sich  einer  dün- 
nen mäfsig  gekrümmten  Nadel,  wie  der  Meini- 
gen (Tab.  III.  Fig.  X)  bedient.  *)  Das  gebo- 
gene 

*}  Aufser  den  Beweggründen ,  welche  ich  jetzt  an- 
gegeben habe ,  hat  mir  ein  Umstand  ,  der  mir 
während  der  Niederdrückung  des  Staars  mit  einer 
geraden  Nadel  begegnete,  die  Vorziiglichkeit  der 
gebogenen  Nadel  vor  der  geraden  bewiesen: 
Die  Sclerotika  war  sehr  hart,  und  wie  ich  die 
Nadel  einstiefs,  so  bog  sich  die  Spitze  ura.^sa 
dafs  sie  einen  kleinen  Haaken  bildete.  Ich  bemerk- 
te dies  sogleich,  wie  sich  das  Instrument  zwischen 
der  Pupille  und  der  Kapsel  der  Crys1tallinse  zeigte, 
ich  fuhr  jedoch  in  der  Operation  fort,  und  schob 
die  Spitze  des  Haakens  durch  die  Kapsel  in  die  fe- 
ste Substanz  der  Crystallina;  entfernte  beide 
Theile  aus  der  Sehaxe  des  Auges,  und  zog  dann 
das  Instrument  zurück,  ohne  die  geringste  Zer- 
reifsung  zu  machen.  Dieser  Fall  begegnete  mir 
In  der  practisch  -chirurgischen  Schule,,  in  Gegen* 
wart  sehr  vieler  junger  Wundaerzte* 

Der  Dr.  M  o  r  r  i  g  i ,  erster  Wundarzl  des  Hos« 
pitals  zu  Placenze »  einer  der  geschicktesten  und 
besten  Operateurs,  welche  Italien  jetzt  besitzt, 
hat  schon  seit  mehrern  Jahren  zur  Niederdrük« 
kung  des  Staars.,  die  krumme  eben  beschriebene 
Nadel  angenommen ,  und  das  mit  einem  so  gli'uV 
liehen  Erfolge  9  dafs  er  sie  bey  jeder  Gelegenheit 
empfiehlt. 
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gene  Ende  dieser  Nadel  ist  auf  dem  Rücken  platt 
oder  convex ,  an  den  Seiten  schneidend  und  die 
concave  Seite  ist  aus  zweyen  schiefen  Flächen 
gebildet,  welche  sich  in  der  Mitte  in  einer  et- 
was hervorragenden  Linie  vereinigen,  welche 
sich  bis  an  die  sehr  scharfe  Spitze  dieses  Instru- 
ments verlängert,  wie  dies  der  Fall  bey*  den  ge- 
wöhnlichen Heftnadeln  ist*  Der  Stiel  ist  ander 
mit  der  Convexitaet  der  gebogenen  Spitze  cor- 
respondirenden  Seite  gezeichnet»  *) 

Diese  eben  beschriebene  Nadel  dringt  mit 
einer  eben  so  grofsen  Schnelligkeit  und  Leich- 
tigkeit als  jede  andre  gerade  Nadel  in  den  Aug- 
apfel ein*    Wenn  man  sie  vorsichtig  nach  vorne 

ein- 

*)  Frey  tag  erzählt  in  einer  Dissertation*  wel- 
che sich  im  zweyten  Bande  der  Hallerschen 
Sammlung  befindet,  dafs  sein  Vater  bey  derNie- 
derdriickung  eines  häutigen  Staars  sich  einer  krum- 
men Nadel  bediene,  und  er  fügt  hinzu,  dafs  er 
mit  dieser  krummen  Nadel  den  häutigen  Staar  aus 
dem  Auge  gezogen  habe,  welches  aber  gewifs 
übertrieben  ist.  Bell  giebt  im  dritten  Bande  sei* 
ner  Chirurgie  £Tab.  XXXIT.  Fi?.  4..  )  ein*  Ab- 
bildung einer  krummen  Nadel  zur  Niederdrückung 
des  grauen  Staars  und  sagt,  dafs  er  melareremale 
gedacht  habe,  dafs  man  mit  dieser  Nadel  den 
Staar  leichter  niederdrücken  könne,  als  mit  einer 
geraden,  dafs  es  ihm  aber  bis  jetzt  an  hinlängli- 
cher Gelegenheit  gefehlt  habe  ,  sie  anzuwenden, 
{um  mit  Gewißheit  die  Vortheile  zu  bestimmen* 
die  sich  aus  der  Anwendung  ziehen  liefsen* 
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einschiebt ,  und  man  zwischen  die  Regenbo- 
genhaut und  die  vordere  convexe  Fläche  der 
Kapsel  kommt,  so  ist  die  convexe  Seite  dersel- 
ben derRegenbogenhaut  zugekehrt  und  die  Spitze 
ist  gegen  dte  Linse  und  ihre  Kapsel  zugekehrt, 
so  dafs  bey  der  allergeringsten  Bewegung  von 
vom  nach  hinten,  die  Spitze  leicht  und  tief  ein- 
bringt ,  ehe  sie  noch  die  Linse  von  der  Pupille 
entfernt  hat.  Auf  diese  Weise  wird  es  dem  Ope* 
Tateur  sehr  leicht  die  vordere  convexe  Fläche 
der  Kapsel  hinlänglich  zu  zerreifsen,  er  fast  die 
verdunkelte  Linse  tief  und  fest,  bringt  sie  aus 
der  (iesichtsaxe  und  senkt  sie  in  den  Glaskör- 
per, wenn  aber  der  Staar  käsicht,  jnilchartig 
und  häutig  ist,  so  ist  es  sehr  leicht  die  weich« 
und  breyiehte  Crystallinse  in  mehrere  Stücke 
zu  zertheilen,  und  hierzu  leistet  die  krumme 
Spitze  der  Nadel  sehr  vorzügliche  Dienste.  Man, 
serreifst  die  vordere  Fläche  der  Kapsel  in  kleine 
einzelne  Flocken,  dreht  dann  die  Spitze  des  In- 
struments mit  eben  der  Leichtigkeit  nach  vorne 
iind  stöfst  diese  Flocken  durch  die  Pupille  in  die 
vordere  Kammer  der  wasserechten  Feuchtigkeit, 
in  welcher  sie  sich  niedersenken,  und  durch  die 
Kräfte  d<er  Natur  dann  aufgelöfst  und  absorbirt 
Werden* 

Nach  diesen  allgemeinen  Bemerkungen  über 
die  Niederdrückung  des  grauen  Staars,  gehe 
ich  jetzt  zur  Beschreibung  der  Operation  über, 
\vie  ich  sie  gegenwärtig  machq* 

Im 
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Im  Allgemeinen  bereitendie  besten  und  vor<- 
ZÜglirfisten  Wundaerztedie  Kranken  nichtmehtf 
ohne  Unterschied    zu    einer  grofsen  Operation 
vor    wenn  sie  nicht  durch  deutliche  und  drin- 
gende Indicarionen  dazu  bestimmt  werden,  und 
am  wenigsten  findet  diese  Vorbereitung  bey  dec 
Sraaroperation  statt,  wenn  man  nicht  die  Diaet, 
welche  man  dem  Staarkranken  einige  Tagevor^ 
her  vorschreibt,  oder  das  Kfystir,  welches  man 
vielleicht  den  Ab&nd  vorher  giebt,     mit  dem 
Namen  einer   Vorbereitung  belegen  will.    Der 
Heilplan,  welchen  man  befolgt,    mag  beschaf- 
fen seyn,    wie  er  will,   so  giebt  es  doch,    m 
Hinsicht  auf  den  grauen  Staar,  oft  gewisse  Um* 
stände,   welche  den  Wundarzt  zwingen,   sich 
von  der  a)!gei$  einen  Regel  zu  entfernen,  und 
«Jen  Staarkranken  einer  gewissen  vorbereitende^ 
Behandlung -zu    unterwerfen*     Diese  Umstände, 
treten  z.  B,  ein,  wenn  der..  Kranke  einen  schwa- 
chen Magern  tjat,  z.  $.  bey  Hypochondrikern* 
hysterischen    Frauenzimmern,     und    bey  dea 
Staarkranken ,  wq  zugleich  die  Rander  der  Au* 
genlieder  angeschwollen  sind,   wo  die  Conjunc* 
tjva  roth  ist,  und  wenn  eine  beträchtliche  Meür 
ge  Augenbutter  vorhanden  ist* 

Den  Hypocbondrikern  oder  den  mit  Magen* 
schwäche  beladenen  Personen  mufs  man,  so 
wie  auch  den  hysterischen  Frauenzimmern  und, 
<J§n  Schwindsüchtigen ,   gewürzhafte  Bouillons. 

nnä- 
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«nd  zugleich  bittere  und  magenstärkende  Mittel 
verordnen,  unter  welchen  man  in  diesen  Fällen 
vorzuglich  einen  Aufgufs  des  Lign*  Quassiae 
mit  einem  Zusätze  von  einigen  Tropfen  Vitri- 
oläther rühmt ,  nach  der  jedesmaligen  Consti- 
tution und  Beschaffenheit  des  zu  behandelnden 
Kranken»  Das  am  meisten  ssärkende  und  corro- 
borirende  Mittel  ist  ein  Pulver  aus  einer  Drach- 
me China  und  ein  Scrupel  wilder  Baldrian  (Va- 
leriana sylv.)  zwey  oder  dreymal  des  Tags  zu 
nehmen,  wohey  der  Kranke  alle  übrigen  schon 
bekannten  diaetetischen  Regeln  befolgen  mufs* 
Es  ist  eine  ausgemachte  und  gewisse  Thatsache, 
dafs ,  je  muthiger  der  Kranke  ist ,  je  empfindli- 
cher und  thätiger  seine  Nerven  sind ,  die  nach 
der  Operation  folgenden  Symptome  desto  unbe« 
trächtlicher  sind« 

Für  die  Kranken  %  deren  Augenlieder  ange- 
schwollen, mit  einer  Kruste  von  Augenbutter 
belegt  sind,  wo  die  Conjunctiva  erschlafft,  und 
chronisch  entzündet  ist,  und  die  einen  bestän- 
digen Thränenflufs  haben»  ist  es  sehr  vor- 
teilhaft, ihnen  ein  grosses  Blasenpflaster  in 
den  Nacken  zu  legen  und  zwar  2  bis  3  Wochen 
ror  der  Operation,  und  ihnen  zugleich  eben 
so  lange  früh  und  Abends  etwas  von  der  Ja- 
d  i  n  'sehen  Augensalbemit  einem  doppelten  oder 
dreyfacben  Antheil  Fett  zwischen  die  Augen- 
lieder  streichen   und  alle  zwey  Stunden  das  Vi< 

triol- 
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triol-Augenwasser  mit  Quittenschleim  eintropfein 
zu  lassen,  um  die  krankhafte  Secretion  der  Mei- 
bom'schen  Drüsen  und  der  innern  Fläche  der 
Augenlieder  zu  heben ,  die  Conjunctiva  und  ih- 
re Gefäfse  zu  stärken ,  und  den  Rändern  der 
Augenlieder  ihr  Ansehen  und  ihre  natürliche 
Biegsamkeit  wieder  zu  geben,  ehe  man  zur  Nie- 
derdrückung  des  Staars  übergeht» 

Wenn  alles  zur  Unternehmung  der  Operati- 
on vorgerichtet  ist,  so  mufs  der  Kranke  sich 
setzen,  so  dafs  er  etwas  niedrig  und  seitwärts 
nach  einem  gegen  Mitternacht  zugekehrten  Fen- 
ster sitzt,  damit  das  Licht  nur  von  der  Seite  auf 
das  zu  operirende  Auge  einfällt.  Das  andre  Au- 
ge des  Kranken,  wenn  es  auch  blind  ist,  bedeckt 
man  mit  einem  Tuche  und  der  Wundarzt  setzt 
sich  dem  Krankeß  gegen  über,  auf  einen  so  ho- 
hen Stuhl»  dafs  sein  Mund  in  gleicher  Höhe  mit 
dem  Auge  des  Kranken  ist,  den  er  operiren 
will :  und  um  seiner  Hand  bey  den  verschiede- 
nen Bewegungen  mehr  Festigkeit  zu  geben,  mufs 
er  den  Ellenbogen  der  'operirenden  Hand  auf 
das  Knie  derselben  Seite  stützen,  welches  er 
zu  dem  Ende  auf  einen  kleinen  Tabouret  setzet, 
und  nach  den  Umständen  noch  ein  hartes  Küsr 
sen  auf  das  Knie  legt.  Ein  geschickter  Gehülfe# 
der  hinter  dem  Kranken  steht,  legt^ine  Hand 
unter  das  Kinn  des  Kranken,  und  drückt  so  den 
Kopf  desselben  an  seine  Brust ,    dahingegen  er 

mit 
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iXiit  der  ändern  Hand  das  obfrre  AtigenhVd  mit- 
telst Pellier's  Augenhaaken  so  in  die  Höhe 
TAeht,  dafs  er  das  obere  Augenlied  ah  den  obern 
Rand  tler  Augenhöhle  drückt,  ohne  den  Haaken 
^uf  den  Augapfel  zu  stützen. 

Angenommen,  das  linke  Auge  würde  ope« 
rirt,  so  nimmt  der  Wundarzt ,  seine  Nadel  mit 
krummer  Spitze  in  die  rechte  Hand,  hält  sie 
Wie  eine  Schreibefeder,  und  hält  die  convexe 
Seite  der  Spitze  paralell  mit  der  linken  Schläfe 
des  Kranken,  Er  stützt  dann  seine  Hand  auf 
die  Schläfe  und  sticht  die  Nadel  in  den  Augap- 
fel etwas  unter  dein  Queerdurchmesser  der  Horn- 
haut in  der  Entfernung  von  einer  Linie  von  der 
Verbindung  der  Sclerctika  mit  der  Hornhaut  *) 
bewegt  dann  den  Handgriff  der  Nadel  allmählich 
von  vorne  nach  hinten  und  entfeint  ihn  so  von 
tler  Schläfe  des  Kranken,  so  dafs  die  Nadeleine 
krumme  Bewegung  macht,  bis  dafs  die  krumme 
Spitze  ganz  in  den  Augapfel  gedrungen  ist*  Dies 
geschieht  mit  einer  großen  Leichtigkeit  uncl 
Schnelligkeit,    der  Operateur  führt  alsdann  di£ 

con- 

*")   Albucasis,   Tantum    recedendum  a     corneae 
quantum  specilli  cuspis  spatium  contineat. 

F.  Aquapenden  te,  Si  aliqua  datur  in  suffu« 
fione  operatio  tuta,  ea  forte  eirit  ut  vel  acus  pro» 
£e  corneam  immittatur,  vel  fi  aliquando  longius 
lab  ilJa  non  tan  tum  tarnen   quantum  vujgo  faciuflt» 

Cüe  Chirurg»  oper.  capt  XY*0 
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convexe  Seite  der  Nadel  an  die  obere  Seite  der 
verdunkelten  Crystallinse,  oder  drückt  die  Lin- 
se ein  wenig  von  oben  nach  unten  nieder,  und 
führt  zu  gleicher  Zeit  die  gebogene  Spitze  sorg- 
fältig zwischen  die  Crystallinse  und  den  Ciliar- 
kürper ,  so  dafs  sie  zwischen  der  Regenbogen- 
haut und  der  vordem  Fläche  der  Kapsel  in  der 
Pupille  erscheint,  dann  stöfst  er  die  nach  hinten 
gebogene  und  dem  Innern  Augenwinkel  zuge- 
kehrte Spitze  mit  Vorsicht  so  weit  zwischen  die 
innere  Fläche  der  Regenbogenhaut  und  die  vor- 
dere convexe  Fläche  der  Kapsel  vor,  dafs  sie 
über  den   Mittelpunkt  der  verdunkelten  Linse 
Knaus ,    so    weit  als    möglich    an   den    Jtand 
det  Linse  nach  dem  innern  Augenwinkel  zuge- 
kehrt ist.    Dann  dreht  der  Operateur  den  Hand- 
griff des  Instruments  noch  weiter  nach  sich  zu, 
und  drückt  die  gebogene  Spitze  desselben  da- 
durch fest  in  die  vordere  convexe  Fläche  dec 
i  Kapsel  und  zugleich  in  die  feste  Substanz  der 
Crystallinse ,  und  durch  eine  Bewegung  der  Na- 
xlel  in  einen    Cirkelbogen  bringt  er  die  Linsa 
aus  der  Gesichtsäxe,  zerreifst  die  vordere  Fläche 
der  Kapsel  und  senkt  die  Linse  so  tief  in  dem 
Glaskörper,  dafs  die  Pupille  vollkommen  rund^ 
schwarz  und  von  jedem  Hindernisse  für  das  Ge- 
sicht ganz  frey  ist.  Nachdem  man  die  Nadel  ei& 
Wenig  in  dieser  Stellung  festgehalten  hat,  upd 
keine  verdunkelte  Membran  hinter  der  Pupilla 
erscheint,    welche  de»  Wundarzt  veranlasse* 

könn* 
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könnte,  die  Spitze  des  Instruments  gegen  die 
Pupille  zu  wenden,  um  dies  Hindernifs  zu  ent- 
fernen, so  giebt  der  Wundarzt,  da  die  Crystal- 
linse,  wenn  sie  auf  diese  Weise  niedergedrückt 
ist,  niemals  wieder  aufsteigt,  dem  Instrumente 
eine  kleine  drehende  Bewegung,  um  dasselbe 
leicht  von  der  in  dem  Glaskörper  niedergedrük- 
.ten  Staarlinse  zu  trennen ,  und  zieht  es  alsdann 
in  ganz  entgegengefetzter  Richtung  aus  dem  Au- 
ge ,  als  es  e angebracht  worden  ist ,  indem  man 
nämlich  die  Spitze  nach  der  linken  Schläfe  des 
Kranken  zudreht. 

Bey  jeder  Gattung  des  Staars  erkennt  der 
Wundarzt  durch  die  bemerkbare  Dunkelheit  und 
Dichtheit  der  vordem  Fläche  der  Kapsel  sehr 
leicht ,  ob  die  gebogene  Spitze  der  Nadel,  wel- 
che sich  zwischen  dem  Ciliarkörper  und  der  Kap- 
sel befindet,  entblößt  und  frey  zwischen  der 
Pupille  und  der  vordem  Fläche  der  Kapsel  liegt, 
oder  ob  sie  in  den  häutigen  Sack  der  Kapsel 
eingedrungen  ist,  und  sich  so  zwischen  der  Lin- 
se und  der  Kapsel  befindet,  welche,  obgleich  die 
Linse  verdunkelt  ist,  ihre  Durchsichtigkeit  noch 
gänzlich  oder  zum  Theil  behält*  Ein  in  der  Aus- 
übung dieser  Operationen  nicht  hinlänglich  ge- 
übter Wundarzt  kann  aus  diesem  Irrthum  in  ei- 
nen noch  weit  gröfsern  fallen ,  dafs  er  nämlich 
die  Crystallinse  aus  der  Gesichtsaxe  entfernt 
und  die  vordere  convexe  Fläche  der  Kapsel  un~ 
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Verletzt  läfs't Y  Woraus  denn  für  die  Folge  noth> 
wendig  ein  Kaps  ein  a  chs  t  aa  r  entstehen 
mufs* 

Uni  diesen  sehr  beschwerlichen  und  unange- 
nehmen Zufall  zu  Verhindern,  mufs  jeder  Ope- 
rateur so  aufmerksam  wie  möglich  jede  Beweg- 
ung mir  der  Spitze  zur  Niederdrückung  der  Staar- 
linse  verhüten  ,  und  mufs  sich  woh\  versichern, 
tiäfs  die  Spitze  der  Nadel  sich 'wirklich  und  nicht 
tdofs  scheinbar  zwischen  der  Pupille  und  vor» 
dem  Fläche  der  Kapsel  befindet ;  und  davon 
wird  er  sich  leicht  durch  den  gröfsern  oder  ge- 
ringem Grad  der  Durchsichtigkeit  und  Deutlich- 
keit überzeugen,  in  Welchem  ihm  die  convexe 
Seite  der  Spitze  erscheint,  so  wie  auch  durch 
die  T  eicht^keit  9  mit  welcher  er  die  Nadel  durch 
die  Pupille  in  die  vordere  Augenkammer  und 
horizontal  zwischen  der  Regenbogenhaut  und 
der  vordem  Fläche  der  Kapsel  bewegen  kann» 
Im  entgegengesetzten!  Falle  wird  er  sich  dadurch 
überzeugen ,  dafs  sich  der  Haaken  zwischen  der 
tiäingen  Kapsel  und  deV  Linse  befindet,  wenn 
er  'umal  sieht,  dafs  die  Spitze  hinter  der  Pu- 
pille mit  einem  mehr  oder  weniger  durchsichtt» 
gen  Schleyer  bedeckt  ist,  Wenn  er  ferner  Wi- 
derstand bey  der  Bewegung  durch  die  Pupille 
iiach  der  vordem  Augenkammer  zu  finder,  wenn 
Wahrend  dieser  Bewegung  dieser  Schleyer  sich 
gegen  die  Pupille  zu  erhebt,  und  endlich,  wenn 
Auge  nkr.  llf  Tkf  G  er 
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er  die  Spitze  der  Nadel  nur  mit  Mühe  horizon- 
tal zwischen  der  Regenbogenhaut  und  der  Staar- 
linse  vom  äufsern  Winkel  nach  dem  innern  zu 
bewegen  kann. 

Der  Wundarzt  kann  diesem  Zufalle  sehr 
leicht  dadurch  begegnen  f  dafs  er  der  Nadel  ei- 
ne kleine  drehende  Bewegung  giebt,  denn  da- 
durch wird  die  Spitze  nach  vorn  gekehrt  ,  geht 
durch  die  Pupille  durch  und  bahnt  sich  ihren 
Wg  durch  die  vordere  Fläche  der  Kapsel,  wenn 
er  dann  die  Spitze  der  Nadel  von  neuem  nach 
hinten  dreht,  so  führt  er  die  Spitze  horizontal 
zwischen  die  Regenbogenhaut  und  die  vordere 
Fläche  der  Kapsel  nach  dem  innern  Augenwin* 
kel  zu  ,  und  wenn  er  sie  so  wTeit  gebracht  hat, 
so  bringt  er  sie  durch  die  Kapsel  fest  in  die  Sub- 
stanz der  Linse,  um  in  der  erstem  einen  beträcht- 
lichen Pufs  zu  machen  und  die  letzte  so  tief  als  es 
nöthig  ist ,  in  den  Glaskörper  niederzusenken; 
um  so  die  Operation  zu  vollenden* 

So  oft  die  verdunkelte  Linse  ohne  die  Beob- 
achtung dieser  Vorsichtsregel,  allein  und  ohne 
ihre  Kapsel  in  den  Glaskörper  niedergesenkt 
wird,  so  bleibt  dieleicht  verdunkelte  vordere 
Fläche  der  Kapsel  unverletzt ,  die  Pupille  er- 
scheint ganz  schwarz  *  rein  und  ohne  alles  Hin- 
dernis für  das  Gesicht,  und  der  junge  Wund- 
arzt schmeichelt  sich    leicht  mit  der  Hoffnung, 
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seine  Operation  vollkommen  beendigt  zuhaben* 
ein  geübter  Wundarzt  wird  aber  auf  der  Stelle 
sehen,    dafs ,     unter  solchen  Umständen,    die 
Pupille  nicht  in  dem  gehörigen  Grade  rein  und 
frey  ist,  und  wird  sogleich  bemerken,  dafs  die- 
se leichte  kaum  merkliche   Verdunkelung  durch 
einen  nicht  ganz  durchsichtigen  Schleyer    ent- 
steht,   welcher  sich  zwischen  der  Pupille  und 
dem  Grunde  des  Auges  befindet,  und  dafs,  wenn 
man  diesen  Zufali  vernachlässigt,    in  der  Folge 
jedesmal   ein    Nächst  aar  der  Kapsel  ent- 
stehen wird.     In  diesem  Falle  wird  der  geübte 
Wundarzt,    in  dem   Augenblicke,    dafs  er  die 
Verdunkelte  Linse  niedergedrückt  hat,  sogleich 
die  Spitze  der  krummen  Nadel  wieder  nach  vorn 
zurückwenden  und  sie  durch  die   Pupille  in  die 
vordere  Augenkammer  führen,    um  diesen  halb 
'durchsichtigen  Schleyer  mit  aller  Gewifsheit  zu 
zerstören^      Dann  mufs  er  aufs  neue  die  Spitze 
der  Nadel  nach  hinten  wenden,    und  sieso  weit 
wie  möglich  zwischen  die  Regenbogenhaut  und 
diesen  erwähnten  Schleyer  nach  dem  innern  Au- 
genwinkel zu  hinschieben,    dann  die  Spitze  des 
Instruments  in  dies  Häutchen  stofsen,    dasselbe 
von   vorn   nach  hinten    zerreifsen  ,    und   dann 
noch  eine  solche  Bewegung  machen,   als  wenn 
er  noch  eine  L  inse  niederzudrü  ken  hätte*  Wenn 
er  so  verfährt .  so  wird  er  das  Vergnügen  haben, 
zu  sehen  ,   wie  die  Pupille  eine  schwarze  Sammt- 
äfarbe  bekommt,  und  so  rein  wird,   als  sie  vor- 
/^  G  %  her 
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her  nicht  war,    obschon  die   Crystallina  schon 
vollkommen  aus  der  Gesichtsaxe  entfernt  war. 

Dies  ist  die  Verfährungsart   in  den  Fällen, 
wo  man  annimmt,    dafs  der  Staar  hart  und  fest 
ist,    und  der  Nadel  Widerstand  leistet.     Wenn 
der  Wundarzt  aber  einen  flüssigen  milchartigen 
Staar  trifft,    welches  auch  sehr  häufig  der  tall 
ist ,    so  treten  ganz  andre  Umstände  ein.  Wenn 
der  Wundarzt  in  solchem  Falle  die  Nadel  zwi- 
schen den  Ciliarkörper  und  die  Regenbogenhaut 
durchgeführt   hat,    so    dafs  sie  frey  in  der  Pu- 
pille vor  der  vordem  Fläche  der  häutigen  Kap- 
sel der  Linse  erscheint,    und  sie  dann  mit  aller 
Vorsicht  zwischen  der  Regenbogenhaut  und  den 
Rand  der  Kapsel  nach  dem  innern  Augenwinkel 
zu  führt ,   so  wird  er  iir  dem  Augenblicke,   dafs 
er  die    Spitze  der   Nadel  tief  in   die  Staarlinse 
einstufst,  eine  weifsljcht  -  milchichte  Flüssigkeit 
herausfliefsen  sehten  '■  welche  sich  wie  eine  Wol- 
ke oder  ein  Nebel  verbreitet,  sich  mit  der  wässe- 
richten  Feuchtigkeit  beyder  Augenkammern  ver* 
mischt,    und  die  Pupille  und  das  ganze  Auge  ver- 
dunkelt«      Der  Wundarzt    darf  deswegen  den 
Muth  nicht  verlieren  ,   sondern  er  mufs  sich  auf 
seine  anatomische  Kenntnisse  verlassen  könnenf 
und  demnach  der  Spitze  der  Nadel  eine  Zirkel- 
bewegung  von  dem  innern  Augenwinkel  nach 
den  äufsern  zu   machen  lassen ,    und  sie  dabey 
von  vorne  nach  hinten  bewegen ,   als  wenn  er 
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einen  festen  Staar  niederzudrücken  hätte,  und 
dies  mufs  in  der  Absicht  geschehen,  um  die  vor- 
dere Fläche  der  Kapsel  so  viel  als  möglich  zu 
zerreifsen;  denn  dies  ist  der  Hauptpunkt  für  den 
guten  Erfolg  der  Operation,  sowohl  beym  flüs- 
sigen und  milchartigen ,  als  auch  bey  allen  an- 
dern Gattungen  des  Staars»  Was  die  ausgetre- 
tene und  mit  der  wässerichten  Feuchtigkeit  in 
beyden  Augenkammern  vermischte  Flüssigkeit 
betrifft,  so  verschwindet  sie  wenige  Tagenach 
der  Operation  ganz ,  so  dafs  die  Pupille  ihren 
natürlichen  Glanz  wieder  bekommt* 

Das  Verfahren  bey  der  Operation  erleidet 
sehr  wenig  Abänderungen  bey  einem  weichen 
oder  käsichten  Staar.  Der  Wundarzt  mufs  die 
vordere  convexe  fläche  der  Kapsel  so  in  ihrem 
ganzen  Umfang  zerreifsen,  dafs  die  Pupilleganz: 
frey  wird,  und  was  die  breyichte  Substanz  der 
Crystallinse  betrifft ,  welche  in  diesem  Falle  ^in- 
ten zum  Theil  sich  in  der  wässerichten  Feuch- 
tigkeit auflöfst,  zum  Theil  hinter  der  Pupille 
schwimmt ,  so  kann  der  Wundarzt  nichts  wei- 
ter thun,  als  mit  der  Spitze  der  Nadel  die  zähe- 
sten  Stücken  dieser  Substanz  zu  zerreifsen ,  da- 
mit sie  sich  leichter  in  der  wässerichten  Feudi" 
tigkeit  auflösen,  indem  man  die  kleinen  Stück- 
chen dieser  käsichten  Materie ,  die  man  nicht 
genug  verkleinern  kann,  durch  die  Pupille  in 
$ie  vordere  Augenkamraer   schiebt,    damit  sie 
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s3cbt  nicht  vor  die  Pupille  legen,   denn  in   der, 
vordem    Augenkammer  senken  sie  sich  nieder, 
und  machen  auf  diese  Weise  ,    da  sie  sich  nach 
und  nach  auflösen,    kein   Hindernifs  für  das^ 
Gesicht* 

Was   den   häutigen   Nachstaar    anbe-- 
trifft,     so  habe   ich,  weiter  oben  schon  gesagt, 
dafs  dieser  nicht  sowohl  eine  eigne  Gattung  sey, 
als  eine  nach  einer  schlecht   vollbrachten  oder 
durch  einen  unvorhergesehenen   Zufall   verun- 
glückten Operation  entstehende  Folgekrankheit; 
denn  meistens  wird  diese  Krankheit  blofs  durch 
die  unverletzt  gebliebene  vordere  Flache  der  Ka- 
psel veranlafst ,     welche  nach   der  Entfernung, 
der  Linse  in  ihrer   natürlichen  Lage  zurükge- 
blieben  ist,    oder  sie  ist  entstanden,  weil  diese 
Fläche  nicht  hinlänglich  zerrissen  ist ,     um  dem 
Lichte  einen  freyen  Durchgang  durch  die  Pupil-^ 
!e  zu  gestatten* 

Oft  zeigt  sich  dieser  h  ä  u  t  i  g  e .  N  a  c  h  s  t  a  a  rr 
hinter  der  Pupille  ab  kleine  Flocken ,  welche 
in  .der  wässerichten  Feuchtigkeit  der  hintern  Au- 
genkammer schwimmen  ,  und  sich  wie  ein  Pfropf 
in  die  Pupille  stopfen,  bald, zeigen  sichdreyek- 
kige  häutige  I  äppchen,  deren  Grundfläche  aa; 
der  Zona  ciliaris  befestigt  ist ,  und  deren  Spitze> 
sich  gegen  die  Mitte  der  Pupille  zu  verlängert. 
VVenn  sich  nur  ein  kleiner  häutiger  Flocken  hin- 
ter 
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ter  der  Pupille  zeigt,   oder  nur  wenige  dreyek- 
kige  Läppchen  bemerkbar  sind,    so  ist  dies  keia 
Grund  ,    um  den  Kranken  einer  zvveyten  Ope- 
ration zu  unterwerfen ,    weil  er  mit  demoperir- 
ten  Auge  deutlich  genug  sieht,    und  weil  mit 
der  Zeit  diese  Flocken  oder  dreyeckigen  Läpp- 
chen von  selbst  rerschwinden.     Wenn  aber  der 
häutige  Nächst  aar  durch  eine  grofse  «nd 
beträchtliche  Ansammlung  solcher  Flocken  gebil- 
det wird,    welche  sich  hinter  der  Pupille  in  der 
hintern  Augenkammer  so  ansammeln ,    dafs  sie 
die  Pupille  ganz  oder  doch  gröfstentheils  versto- 
pfen ,    welches  gewöhnlich  statt  findet,    wenn 
die  vordere  Äugenkammer  ungewöhnlich    klein 
und  so  verengert  ist,  dafs  sie  die  Ueberbleibsel 
der  Kapsel  nicht  fassen  kann  ,  so  dafs  ein  Theii 
derselben  nothwendig  hinten  zurückbleiben  und 
sich  von  hinten  an  die  Pupille   anlegen  mufs, 
oder  wenn  die  vordere  Fläche  der  Kapsel  nicht 
hinlänglich  zerrissen  ist  und  ganz  oder  zum  Theii 
an  der  Zona  ciliaris  festhängt ,  dann  ist  es  durch, 
aus  nothwendig^    eine  zweyte  Operation  zu  un- 
ternehmen ,    weil  im  ersten  Falle,    wenn  man 
gleich  hofft ,    dafs  die  angehäuften  Flocken  mit 
der  Zeit  sich  auflösen  und  verschwinden  wer- 
den ,    man  den  Kranken  nicht  in  dieser  grofsen 
Bestürzung,   und  Wochen,  ja  Monate  lang  sei- 
nes Gesichts  beraubt  lassen  kann,     wenn  man 
im  Stande  ist ,    ihm  dasselbe  durch  eine  so  leichte 
und  so  wenig  gefährliche  Operation  wieder  zu 

ver- 


xo4 


^erschaffen,,  und  im  zweyten  Falle  ist  die, 
Operation  durchaus  nothwendig,  weil  die  ver- 
dunkelte Kapsel  ganz  an  der  Zona  ciliaris  an- 
hängt, und  sich  nur  schwer  oder  gar  nicht  los- 
trennt; sondern,  im  Gegenttjeil  immer  dicker 
und  von  Tage  zu  Tage  mehr  verdunkelt  wird* 

In  den  beyden  Fällen  des  häutigen  Nach- 
Staars,  welche  ich  angegeben  habe,  wirddie 
Operation  auf  folgende  Weise  verrichtet :    Der 
erste  Fall,   wo  die  von  der  Zona  ciliaris   losge- 
trennten Stücken   der   Kapsel   die  Pupille  ver- 
schliefsen ,    raufs  man  <)ie  an  der  Spitze  krumm 
gebogene  Nadel  mit  der  gehörigen  Vorsicht  nach 
clen  angegebenen  Regeln  ins  Auge  führen,    und 
sie  in  der  hintern  Äugenkammer  mit  den  häuti* 
gen   Flocken,     welche  die  Pupille   verstopfen, 
50  in  Berührung  bringen  ,    dafs  die  Spitze  die- 
ses Instruments  eins  nach  dem  andern  in  die  vor- 
dere   Kammer    der    wässerichten    Feuchtigkeit 
stöfst,    wo  sie  sich  denn  im  untern  Theile  der- 
selben zwischen  der  Hornhaut  und  der  Regen- 
bogenhaut  niedersenken.       Der   Zwegk    dieses 
Verfahreiis  ist  nicht  die  freye  und  ganz  aufser. 
aller  Verbindung  mit  dem  Ciliarkörper  stehenden 
St ü< 'kellen. aus  der  Pupille  zu  entfernen  und  in 
den  Glaskörper  einzusenken  ,   wie  man  mit  der 
Linse  verfährt,    denn  Ich  weifs  aus  Erfahrung, 
dtifs  alle  diese  Versuche  unnütz  sind,  weil  man, 
y/enn  man  die  Nadel  kaum  herausgezogen  hat, 
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Schon  diese  häutigen  Stückchen ,  wra  in  einem, 
Srrome  von  neuem  in  die  Pupille  hervorkommen 
sieht*  Wenn  im  Gegentheile  aber  diese  Reste 
in  die  vordere  Augenkammer  gebracht  werden, ' 
$o  dafs  sie  sich  nicht  durch  die  Pupille  zurükbe. 
wegen  und  dieselbe  verdunkeln  können ,  so  ma- 
zeriren  sie  in  der  vordem  Kammer,  ohnedem 
Kranken  im  geringsten  beschwerlich  zu  fallen, 
und  werden  meistens  in  drey  Wochen  aufge- 
lofst  und  absorbirt«  ' 

In  dem  zweytem  Falle ,    wenn  der  häutige 
Nachstaar  durch  die  ganze  vordere  convexe  Flä- 
che der  Kapsel  gebildet  wird,   oder  wenn  we- 
nigstens noch   mehrere  Stücken   an   der   Zona 
cilims  fest  hängen,  so  mufs  de.r  Wundarzt,  nach- 
dem er  die  gebogene  Spitze  der  Nadel  gegen  die 
Pupille  zugekehrt  hat,    den  häutigen  Staar  voa 
vorne  nach  hinten  durchbohren;  er  mufs  einen 
Zwischenraum,  suchen,  durch  welchen  die  con- 
vexe  Seite  der  Nadel  leicht  durchdringt ,  wenn 
dann  die  Spitze  derselben  durch  die  Spalte  durch- 
gedrungen ist,  mufs  er  das  Instrument  horizon- 
tal zwischen  die  Regenbogenhaut  und  die  vor* 
dere  Fläche  der  Kapsel  hinrühren,    und  sie  so 
nahe  an  die  Verbindung  des  Häutchens  mit  der, 
Zona  ciliaris  bringen  als  möglich,  dann  die  Spit- 
ze einstofsen ,    und  so  einen  Lappen  derselben 
nach  dem  andern  fassen  ,  die  Nadel  dann  zwi- 
schen den  Fingern  umdrehen ,   um  gleichsam  die> 
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J\£embran  um  dieselbe  festzuwickeln,  und  sie. 
so  viel  als  möglich  in  allen  Punkten  dem  Um- 
fange nach  zu  zerreifsen ,   bis  dafs  der  Umfang 
der  Pupille  ganz  ivey  geworden  ist*     Alle  diese 
einzelnen  Flocken  werden,  nachdem  sie  in  eine 
Masse  vereinigt  sind,  mit  der  Spitze  der  Na- 
del durch  die  Pupille  geschoben,  und  in  die  vor- 
dere Kammer  der  wässerichten  Feuchtigkeit  ge- 
bracht, gerade  auf  dieselbe  Weise,  wie  ich  schon 
oben  angegeben  habe*    Während  dieser  Opera- 
tion mufs  ein  sorgfältiger  und  behutsamer  Ope- 
rateur eine  jede  Berührung  der  Regenbogenhaut 
vermeiden,  denn  von  dieser  Vorsicht  hängt  grofs- 
tenthtils  die    Vermeidung   aller  nachfolgenden 
Symptome  ab,    und  diese  erscheinen  in  diesem 
lalle  höchstens  in  einem  unbedeutendem  Grade, 
obgleich  die  Operation  sehr  lange  dauert,   und 
im  Auge  mit  der  Nadel  sehr,  häufige  und  ver- 
schiedene Bewegungen  gemacht  werden  müssen, 
um  diese  häutigen  Flocken  zu  zerreifsen,    und 
sie  in  die  vordere  Augenkammer  niederzusenken. 
Wenn  ein  Theil  des  häutigen  Nachstaars  an  die 
hintere  Fläche  der  Regenbogenhaut  angewach- 
sen ist,   so  wird  man  dies  sehr  leicht  an  der 
veränderten   Gestalt  der  Pupille  erkennen  kön. 
rien,   welche  ihre  runde  Gestalt  in  eine  ovale 
und  unregelmäfsige  verwandelt,  wenn  man  das 
angewachsene  verdunkelte   Stückchen  mit  der 
Nadel  anzieht,    und  es  bedarf  hier  noch  grösse- 
rer Vorsicht  und  Aufmerksamkeit ,  als  im  vor- 
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hergehendem  Falle.  Der  Wundarzt  mufs  in  die? 
sem  Falle  die  Nadel  nach  .allen  Seiten  zu  wie- 
derholtenmalen  sanft  und  leicht  bewegen,  um 
diese  verdunkelte  Membran  loszutrennen,  ohne 
dabey  Gefahr  zu  laufen  die  Regenbogenhaut  an 
ihrer  Vereinigung  mit  dem  Ligamentum  ciliare- 
zu  zerreifsen, 


Man  braucht  in  keiner. Hinsicht  von  der  jetzt 
angegebenen  Operationsmethode  abzuweichen, 
wenn  der  hau  ti  ge  Na  chs  taa r  durch  die 
einige  Zeit  nach  der  Operation  verdunkelte  hin- 
tere Fläche  der  Kapsel  verursacht  wird,  weil 
iwh  der  Niederdrückung  der  Crystallinse  diese 
Membran  durch  den  Glaskörper  so  vorgetrieben 
wird,  dafs  sie  beynahe  die  hintere  Fläche  der 
Regenbogenhaut  berührt,  und  so  zu  sagen,  selbst 
in  die  Pupille  tritt,  durch  welche  man  alsdann 
die  Membran  vortreibt,  um  sie  in  die  vordere 
Kammer  zu  stofsen.  Dies  gefchieht,  indem  man 
mit  der  Spitze  der  ftade!  den  Rest  der  Kapsel 
von  vorn  nach  hinten  stöfst,  welches  um  so 
leichter  geschehen  kann?  da  der  hintere  Theil 
der  Kapsel,  welcher  von  der  Zona  ciliaris  ge- 
trennt ist,  keine  weitere  betrachtliche  Verbin- 
dung mit  der  Aushöhlung  des  Glaskörpers  hat, 
ausgenommen  den  kleinen  Stamm  der  Arterie 
centralis.  . 
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Diese  Operationsmethode  leidet  gleichfalls  in 
$em  Falle  eine  Abänderung, wo  der  Staar  gleich  im 
Anfange  gänzlich  oder  blofs  zum  TheilKapselstaar 
ist*  Ich  meine  hier  die  besondere  Gattung  des 
Staars,  wo  die  Crystr.llinse  so  zusagen>  inAtro» 
phie  verfällt,  oder  dafs  die  Linse  aufgelöfst  und 
verschwunden  ist,  so  dafs  nur  die  verdunkelte 
Kapsel  oder  höchstens  im  Innern  derselben  ein. 
kleiner  Kern  wie  ein  Stecknadelknopf  grofs,  >zu- 
rükbleibt^  Diese  Gattung  des  Staars  findet  sich 
am  meisten  bey  Kindern  und  jungen  Leu- 
ten unter  zwanzig  Jahren.  Man  unter- 
scheidet dieselbe  von  den  andern  Gattungen 
durch  ihr  Ansehen  wie  Spinnegewebe  oder  durch 
die  Gegenwart  eines  weislichten  Punkts  im  Mit- 
telpunkte oder  irn  Umfange  der  Crystallinse, 
welche  dann  so  weit  verschwunden  ist,  dafs 
kaum  ein  kleiner  Kern  zurückgeblieben  ist,  Bey 
dieser  Gattung  des  Staars  mufs  man  nicht  ver- 
suchen,  dieses  Häufchen  in  den  Glaskörper  nie- 
derzusenken  ,  weil  man  befürchten  mufs  ,  dafs 
es  wenige  Augenblicke  nachher  wieder  vor  der 
Pupille  erscheint.  Die  beste  und  sicherste  Me* 
thode  ist,  dafs  man  sie  zu  zerreifsen  und  in  die 
Tordere  Kammer  der  wässerichten  Feuchtigkeit 
xiiederzusenken  sucht ,  wo  sie  sich ,  wie  ich 
schon  gesagt  habe,  in  d«m  Verlaufe  von  drey 
Wochen  so  auflöst  und  durch  die  statt  findende 
Absorbtion  ganz  verschwindet,  dafs  sie  durch- 
aus für  das  Gesicht  nicht  mehr  hinderlich  wird. 
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Im    Allgemeinen  erfördert  die   Behandlung 
nach  der  Niederdrückung  des  grauen  Staars  kein 
weiteres  örtliches  Mittel,  als  dafs  man  über  das 
Auge  des  Kranken  ein  feines  Stück  Leinwand 
in  Form   eines  Bäuschgens  herab  hängt,  mit  ei- 
ner Nadel  dasselbe  an, der  Nachtmütze  befestigt 
und  den  Kranken  in  einem  etwas  dunkeln  Zim- 
iner  mit  dem  Kopfe  etwas  hoch  ins  Bette  legt. 
Wenn  er  gleich  nach   der   Operation  über  leb- 
haften Schmerz  im  Auge  und  den  Augenliederri 
klagt,   so    ist  es  sehr  schicklich,    diese  Theile 
mit  einem  Plumaceau  aus  weicher  Charpie  zu. 
bedecken,    welcher  vorher  mit  einer  Mischung 
von  Eyweifs  und  Rosenwasser  mit  einem  Stük- 
chen  Alaun  zu  Schäume  geschlagen   angefeuch- 
tet ist*      Wenn  ungeachtet   dieses   Mittels  der 
Schmerz  und  die  Anschwellung  der  Augenlieder 
zunimmt ,   so  bedeckt  man  das  Auge  mit  einem 
Söckchen  von  erweichenden  Kräutern,   und  >uchfc 
durch  allgemeine  Mittel  den  Fortgang  der  Ent- 
zündung zu  heben* 

Bey  sehr  empfindlichen  und  Sensiblen  Sub» 
jekten,  bey.  Hypochondrikern  und  hysterischen 
Weibern  sieht  man  oft,  wenn  man  gleich  alle 
oben  erwähnten  Vorschriften  vor  der  Operation 
beobachtet  hat,  dafs  sich  nach  der  Niederdrük* 
kung  die  Nervenzufälle  erneuern,  und  dafs  das 
Erbrechen,  der  starke  halbseitige  Kopfschmerz, 
das  gittern  und  der  Frost  über  den  ganzen  Kör« 
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per  sich  wieder  einstellen.  In  diesem  Falle  äst 
das  sicherste  Mittel  zur  Beruhigung  dieser  Zu- 
falle des  Nervensystems  ein  Lavement  aus 
acht  Unzen  Chamillendekokt,  worinn  z-^y 
Gran  Mohnsaft  auf^elöfst  sind,  weil,  wenn 
man  das  Opium  durch  den  Mund  giebt,  es  fast 
beständig  wieder  iausgebrochen  wird. 

Schwache    und  sehr   furchtsame    Personell 
empfinden    gewöhnlich  den    dritten  oder  vier- 
ten   Tag    nach    der  Operation   eine  Zunahme 
der  Warme  des  ganzen  Körpers,  vorzüglich  zur 
Nachtzeit   complizirt  mit  gewissen  gastrischen 
Symptomen,   welche  sich  durch  Bitterkeit   im 
Munde,  Eckel ,  Neigung  zum  Erbrechen,  Kopf- 
schmerz, Spannung  der  Hypochondrien,  Flatu- 
lenz, beständige  Unruhe,  Schlaflosigkeit  u.  s.  w«. 
zeigen*    Ein  leichtes  Purgier-  Mittel  und  mehre- 
re Lavements  sind   meistens  zur   Hebung  die- 
ser Zufälle  und  zur  Vermeidung  der  nachfolgen- 
den Augenentzündung  hinreichend. 

Was  die  Diaet  anbetrifft,  somufs  sie,  wenig, 
stens  in  den  meisten  Fällen  ,  sehr  streng  seyn, 
so  dafsder  Kranke  in  den  ersten  vier  und  zwan- 
zig Stunden  nach  der  Operation  blofs  Bouillons 
bekömmt.  Sehr  schwache  Personen,  Greise  und 
mit  Convulsionen  befallene  Subjekte  machen  je- 
doch eine  Ausnahme  von  der  Regel,  es  ist  rath- 
säm,    ihnejn  etwas  mehr  zu  verordnen,  wenn 

näm° 


III 


nämlich  eine  strenge  üiaetbey  ihnen  die  Ner- 
venzufälie  hervorbringt  und  verstärkt.  Man  mufs 
diesen  Kranken  eine  gute  Suppe  oder  ein  an- 
dres flüssiges  Nahrungsmittel ,  wenig  auf  ein- 
mal, aber  oft  geben» 

Wenn  man  nicht  sehr  vorzügliche  Beweg- 
gründe hat,  so  mufs  man  das  operirte  Auge  des 
Kranken  vor  dem  dritten  Tage  nicht  öffnen 
und  dem  Lichte  aussetzen,  doch  ist  es  sehr 
zweck auifsig,  Murgens  und  Abends  das  obere 
Augenlied  von  dem  untern  zu  trennen  und  die 
Rander  derselben ,  so  wie  die  Augenwimpern 
mit  einem  in  reines  Wasser  getauchtem  Schwäm- 
me auszuwaschen,  um  das  Zusammenkleben 
derselben  dadurch  zu  verhindern. 

Die  Erfahrung  hat  mich  gelehrt,  dafs  es  nicht 
vorteilhaft  ist,  die  beyden  staarkranken  Au- 
gen bey  einem  und  demselben  Kranken  unmit- 
telbar nach  einander  zu  operiren;  man  mufs 
die  Heilung  des  einen  erwarten,  ehe  man  die 
Operation  auf  dem  andern  unternimmt ,  denn 
diese  Verzögerung  bringt  im  Allgemeinen  nur 
einen  sehr  unbedeutenden  Unterschied  in  der 
Heilung  der  beyden  staarkranken  Augen  zu  we- 
ge*  Ich  habe  in  dieser  Hinsicht  schon  sehr  oft 
bemerkt,  dafs  die  Symptome  bey  der  zweyteii 
Operation ,  es  mag  nun  dieselbe  an  dem  schoß 
einmal  operirten  oder  an  dem  noch  nicht  ppe- 
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xirten  Auge  unternommen  werden,  allezeit  weit 
unbeträchtlicher  sind,  als  bey  der  ersten.    Dies 
rührt  von  der  gröfsern  Seelenruhe  des  Kranken 
her,    da  er  sich  schon  bey  der  vorigen  Opera- 
tion   von   der    Unbeträchtlithkeit  der    Schmer* 
zen  überzeugt  hat,    oder  weil  das  schon  operir- 
teAuge  oder  das  andre  unempfindlicher  gegen  deriv 
Stich  der  Nadel   und  die  Bewegung   derselben 
werden,    sobald  eins  oder  das  andere  Auge  erst 
einftial  diesen  Reitz  äusgehalren  hat.    .Ich  kanii 
es  nicht  entscheiden,  aber  ich  habe  bey  hysre- 
Tischen  Weibern  und  Hypochondrikern  bemerkt, 
dafs  bey  der  glüklichste^i  und  gelungensten  Nie" 
derdrückung  des  Staars  sich  allgemeine  und  ört- 
liche Convulsiorien    im  Kopfe   und  in  dem  ope- 
rirten  Auge  zeigten  ,  welche  in  manchen  Fället! 
so  heftig  waren,    dafs  sie  eine  Zeitlang  die  Pu- 
pille erweitert  und  unbeweglich  liefsen ,  so  daß 
der  Sehnerve  dieser  Seite  ganz  unbeweglich  war, 
dahingegen  sich  bey  eben  diesen  Subjektph,  wenri 
nach  14  Tagen  die  zweyte  Operation  unternom- 
men Wurde,  sich  durchaus  kein  bemerkungswer- 
thes  Symptom  zeigte. 

Wenn  man  keine  wichtigen-  Symptome  zii 
bekämpfen  har,  welches  bey  der  nach  den  an- 
gegebenen Regeln  vollzogenen  Operation  sehr 
selten  der  Fall  ist,  so  ist  der  Kranke  meistens 
den  ioten  oder  I2ten  Tag  nach  der  Operation 
im  Stande»   sich  des  Auges  zu  bedienen,    dies 
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tnüfs  aber  allezeit  mit  der  gehöriget?  Vorsicht, 
zumal  im  anfange,  geschehen,  d.  h.  ohne  das 
Äuge  zu  sehr  zu  ermüden,  oder  es  mir  einera- 
-nra-te' einem  sehr  heftigen  Lichte  auszusetzen. 


Es  scheirft  irtir  nicht  unnütz,  hier  einfgie 
Krankengeschichten  von  mehrern  Staärkrankett 
zu  erzählen,  die  vermittelst  der  Niederdrük- 
kung  vollkommen  geheilt  und  nach  meiner 
Methode 'Operi'tt  wurden,  un^zugleich  mehrere 
Krankengeschichten ,  die  Heilung  käsichter  und 
nnfchigter  Sfaare  betreffend ,  anzuführen ,  wel- 
che sich  nach  der  Operation  iii  der  wässerich» 
ten Feuchtigkeit  auflösten*  und aus'dieser  nach- 
her durch  die  Heilkräfte  äev  Natur  absorbire 
wurden,  weil  man  eine  grofse  Anzahl  solcher 
Fälle  in  den  chirurgischen  Schriften  aufgezeich- 
net findet,  die  sich  vorzüglich  auf  diesen  Ge* 
gensrand  einschränken,  Jch  werde  nur  einige 
Fälle  vom  häufigen  Nachstaar  erwähnen,  derea 
Resultate  die  Wirksamkeit  des  von  mir  vorge- 
schlagenen Mittels  zur  Heilung  dieser  Gattung 
d-es  Staars  beweisen  werden*  Ich  thüe  dies  um 
so  lieber,  weil  sich  vorzüglich  auf  diesem  Punkt 
die  Gründe  derjenigen  beschränken,  welche  be* 
hnapten,  die  AusZiehung  des  Staars  sey  de? 
Niederdrückung  vorzuziehen* 

Aug  e  n  k  r.  lh  Th9  H  D  r  e  y 
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Drey  un3  fünfzigste   Beobach- 
tun  g* 

Ein  5oiähriger  Bauer ,  dem  ich  drey  Jahrfe 
vorher  den  Sraar  auf  dem  linken  Auge  glücklich 
niedergedrückt  harte,  verlangte  von  mir  auf 
dem  rechten  Ange  operirt  zu  seyn.  Der  Staar 
auf  diesem  Auge  schien  von  einer  ganz  beson- 
dern Beschaffenheit  ?\i  seyn,  und  ich  fühlte 
ihn  mit  der  Nadel  hart  und  fest,  wie  der  des 
linken  Auges  gewesen  war;  die  Bewegungder 
Pupille  war  ganz  frey  und  der  Kranke  unter- 
schied ungeachtet  des  St-iars  die  Umrisse  der 
Gegenstünde  mit  dem  rechten  Auge*  Die  vorde- 
re Kammer  der  wässerichten  Feuchtigkeit  war 
inbeyden  Augen  so  weit,  als  ich  sie  in  keinem  an- 
dern Falle ,  oder  doch  äufserst  selten  gefunden 
habe.  Da  ich  die  Äugenlieder  des  zu  Operiren- 
den  \uges  etwas  angeschwollen  fand,  und  dafs 
«ie  mit  Augenbutter  bedeckt  waren ,  so  liefs  ich 
ein  Blasenpflaster  in  den  Nacken  legen  und  ver- 
ordnete 14  Tage  lang,  das  Vitriol  -  Augenwasser 
alle  zvvey  Stunden  zu  gebrauchen,  und  durch 
diese  Mittel  nahmen  sie  ihre  natürliche  Beschaf- 
fenheit wieder  an* 

Ich  gieng  zur  Operation  über,  nnd  obgleich 
ich  gegen  meine  Erwartung  die  Crystallinse  et- 
was weich  fand ,  so  brachte  ich  sie  doch  sorg- 
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fältig  und  gliiklich  aus  der  Gesichtsaxe  und  senk- 
te sie  tief  ins  Auge,  und  entierme  jede  Verdun- 
kelung aus  der  Pupille»  \ 

Es  trat  nach  der  Operation  kein  bemerkli- 
ches Symptom  ein ,  aber  der  Kranke  sagte  mir 
den  eilften  Tag  nach  der  Operation,  da  ich  ihm 
den  Gebrauch  des  rechten  Auges  erlaubte,  und 
ersieh  außerhalb  dem  Bette  befand,  dafs  er  nicht 
mehr  so  deutlich  sehe,  als  die  ersten  Tage  nach 
der  Operation.  Ich  untersudue  ihn  an  einem 
sehr  hellen  Tage  und  fand  wirklich  die  Pupille 
des  operirten  Auges  über  die  Hälfte  durch  ei- 
lien  vveifslichten,  unregehnnfsigen  und  offenbar 
häutigen  Körper  veTdunkeif «Die Kegenbogenhaut 
desselben  Auges  zeigte  tiie  sonderbare  Erschei- 
nung, dafs  sie  bey  jeder  Bewegung  des  Augap- 
fels sich  wellenförmig  von  vorn  nach  hinten 
auf  eine  sehr  sonderbare  Weise  bewegte» 

Ohne  Verzögerung  "brachte  ich  sogleich  die 
Nadel  aufs  neue  ins  rechte  Auge,  und  hob  den 
weifslichten  membranösen  Körper  in  die  Höhe, 
und  fand  ihn  dicker,  als  er  vorher  durch  die  Pu- 
pille geschienen  hatte,  da  er  aber  ganz  Frey  und 
durchaus  nicht  verwachsen  war,  so  schob  ich 
ihn  mit  der  Spitze  der  Nadel  erst  gegen  die  Pu* 
pille  zu,  und  drückte  ihn  dann  nach  vorn 
so  dafs  er  nach  und  nach  durch  die  Pu. 
2>iUe    in    die     vordere    Augenkammer    gieng, 
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welche  bey  diesem  Subjekte,  wie  ich  schon  ge* 
sa^r  habe,  sehr  weit  war;  er  senkte  sich  auch 
sogleich  in  derselben  nieder,  und  so  war  denn 
dir  Pupille  gänzlich  frey.  Diese  ganze  häutige 
Substanz  hatte  die  Gröfse  eines  Getraidekorns* 
jedoch  'öfste  sie  sich  innerhalb  05  Tagen  voll- 
kommen  auf,  und  verschwand  gänzlich  durch 
die  Absorbfion,  ohnedem  Kranken,  so  lange  sie 
sieh  in  der  vordem  Augenkammer  befand ,  im 
jggrip%si$h  Beschwerden  zu  machen,  oder  dein 
Gesichte  hinderlich  zu  seyn. 

In  Hinsicht  der  Gröfse  und  Gestalt  dieses  häu- 
tigen Körners  bin  ich  geneigt  zu  glauben,  daft 
sich  derselbe  gänzlich  oder  gtöfstentheils  aus 
dem  häutigen  Sacke  der  Crysfallinse  gebildet  hat- 
te, welche  sich,  durch  eine  sonderbare  Verbin- 
dung der  Umstände  gänzlich  von  der  Zona  cili-, 
ans  losgetrennt  hatte,  und  in  dem  Augenbli- 
ck*, wie  ich  den  Staar  durch  die  halbzirkelför- 
roige  Bewegung  losgetrennt  und  in  den  Glaskör* 
per  eingesenkt  hatte,  zurükgezogen  hatte  und 
vo**ne  zurückgeblieben  war,  so  dafs  sie  nachhet 
Wieder  vor  der  Pupille  erschien» 

Vier  und  fünfzigste  Beob^ 
♦  a  c  h  t  u  n  gv 

Eine   arme,   magere   und  hysterische  Frau 
kam  in  die  praktisch -chirurgische  Schule,    um 
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sich  einen  grauen  Staar  operiren  zu  lassen,  wel- 
chen sie  seit  zwey  Jahren  an  beyden  Augen  hat- 
te*  Die  Farbe  dieses  Staars  war  blau  aber  un- 
gleich, und  hie  und  da  mit  weiislichten  Linien 
untermischt,  und  hinter  der  Pupille  sah  man 
nicht  die  gewöhnliche  Convexitaet  der  Crystal* 
linse.  Die  Pupille  war  auf  beyden  Augen  be- 
weglich und  die  Kranke  sah  die  Umrisse  der  Ge- 
genstände* In  diesem  Falle  wa  die  ausseror- 
dentliche Kleinheit  und  die  wer  ige  Hervorragung 
der  Augen  der  einzige  ungünstige  Umstand  für 
die  Operation,  noch  mehr  aber  die  aufser ordent- 
liche Enge  der  vordem  Aug  nkammer,  was  aber 
die  allgemeine  krankhafte  Sensibilität  betraf  so 
hoffte  ich  dieselbe  durch  den  fortgesetzten  Ge- 
brauch der  China  mit  der  Valeriana  und  eine 
wahrhaftere  Diaet,  als  die  gewöhnliche,  zu  heben* 

Nachdem  ich  diese  Frau  einen  Monat  lang 
vorbereitet  hatte  unternahm  ich  die  Operation 
auf  dem  linken  Auge,  und  nachdem  ich  die  Na- 
del zwischen  der  hintern  Fläche  der  Regenbo- 
genhaut und  den  S  aar  gebracht  hatte,  betätig- 
te ich.  die  Spitze  des  Instruments  an  die  vordere 
convexe  Seite  der  Kapsel  und  bemerkte,  djfs 
sich  dieselbe  unter  der  Nadel  zusammenrunzelre 
und  faltete;  kurz  es  war  statt  der  Cry-tallinse 
blofs  die  häutige  Kapsel  vorhanden,  welche  ei- 
ne glutinöse  Feuchtigkeit  enthielt,  die,  da  sie 
sich  ergofs,  nicht  einmal  die  wässerichte  Feucht 
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tigkeit  trübte*  und  also  die  Fortsetzung  und  Vol* 
lendung  der  Operation  gar  nicht  hinderte.  Maa 
konnte  diese  Krankheit  wirklich  eine  Atrophie 
der  Crystallinse  nennen.  Bey  der  Abwesenheit 
der  Crystallinse  beschäftigte  ich  mich  alsoblofs, 
die  Kapsel  derselben  gegen  die  Pupille  zu .,  ia 
mehrere  Stücken  zu  zerreifsen,  und  schob  die 
S  ücken,  so  viel  ich  konnte,  durch  die  Pupille,, 
jedoch  gelang  es  mir  nicht,  sie  alle  daselbst  zu- 
sammen zu  stofsen ,  da  die  vordere  Kammer  der 
wasserechten  Feuchtigkeit  so  verengert  und  zu- 
sammengezogen, war,. 

Gleich  nach  der  Operation  bekam  diese  Per- 
son, wie  dies  gewöhnlich  bey  hysterischen  der 
Fall  ist  j  einen  heftigen  spasmodischen  Schmerz 
im  Kopfe,  sobald  man  ihr  aber  ein  Klystieraus, 
Chamilleudecokt  f  mit  zvvey  Gran  Opium  gege- 
ben hatte,  so  hörte  jede  schmerzhafte  Empfin- 
dung auf,  und  folglich  wurde  das  Auge  nicht 
beträchtlich  entzündet* 

-      Den  vierten  Tag  sah  die   Kranke  ziemlich 
'gut,,  aber  nachher  verminderte  sich  das  Gesicht 
jeden  Tag,    so  dafs  sie  den   Igten    Tag    nach 
der  Operation  nichts  mehr  sah,  weil  die  Pupille 
gänzlich   durch    einen   häutigen    membranösen 
-Pfropf  verstopft  und  verschlossen  war,  welcher 
sich  aus  den  Sfü  ken  der  Kapsel  gebildet  hatte, 
£ie  ich  nicht,  in  die  vardere  Augeukammex  schie- 
ben 
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feen  konnte,  da  sie,  wie  ich  schon  gesagt  ha- 
be ,  iviel  zu  enge  war*      Ich  wartete    deshalb 
noch  eine  Woche ,    bis  die  Stückchen  und  die 
häutigen  Flocken ,  mit  welchen  vorher  die  vor* 
dere  Augenkammer  angefüllt  war,  fafst  gänfclich 
aufgelöfst  und  geschmolzen  waren,  dann  brachte 
ich  aufs  neue  die  Nadel  ins  Auge  und  machte 
sogleich  die  Pupille  f rey  ,  indem  ich  diese  häuti- 
gen Flocken  alle  in  die  vordere  Augenkammer 
>  stiefs ,  so  dafs  sie  bis  an  den  untern  Rand  der 
Pupille  damit  angefüllt  war.  Eine  wirkliche  That- 
saohe,    welche   gewifs  einige  Aufmerksamkeit 
verdient,  ist,  dafs  diese  häutigen  Flocken ,  wel- 
che während    der  Operation  sich  wegen  ihrer 
Biegsamkeit  nicht  gut  fassen  lassen ,    nachdem 
sie  einige  Zeit  in  der  wässerichten  Feuchtigkeit 
mazerirt  haben,  anschwellen  und  sich  mit  gros- 
ser Leichtigkeit  mit  der  Spitze  der  Nadel  nach 
yorne  schieben  lassen«», 

Auf  die  Operation  folgte,  wie  das  erstemal 
ein  spasmodischer  Schmerz  im  Kopfe,  ein  Klystier 
-mit  Opium  hob  denselben  aber  sogleich. 

Acht  und  zwanzig  Tage  nach  dieser  zwey* 
ten  Operation,  während  welcher  die  Kranke  al- 
le Gegenstände  ziemlich  gut  sah ,  löfsten  sich 
die  Ueberbleibsel  der  Kapsel ,  welche  ich  zum 
zweytenmale  in  die  vordere  Augenkammer  ge- 
Stofsen  hatte,  gänzlich  auf  und  verschwanden 

so, 
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30,  dafs  die  Papille  durchaus  schwarz,  rein. um}; 
von  allen  Körpern,  welche  da^  Gesicht  v;erdu#- 
J^eln  Können.,  fyey  war, 

Fü,n£  un.d  f  unfz  igst  eBeob  ach- 

"  tungv 

■ 
B.a  rthelemi  Zucchi  von  Cal  vai  vc-' 
£e  ein  starker  45Jäbnger  Mann  hatte  den  grau- 
en Staar  auf  beyden  Augen  und  wurde  den  ig 
i\pril  1793  in  der  hiesigen  chirurgischen  Schule* 
operirt.  Die  Augen  waren  klein  ynd  lagen  sehr 
tief  in  der  Augenhöhle* 

Ich  operirte  das  linke  Auge- und  fand  den  da- 
rinn  befindlichen  Staar  weich  und  käsicnt>  Nach- 
dem ich  diese  hreyichte  Substanz  zerkleinert  ha> 
te,  zerrjfs  ich  die  Kapsel  so  weit  als  die  Pupille 
grofs  war,  und  stiefs  die  häutigen  Flocken.  d§r 
Kapsel  durch  die  Pupille  in  die  vordere  Augen- 
Kammer,  sodafe  dieselbe  bis  an  den  unternRand* 
der  Pupille  damit  angefüllt  war.  Es  folgte  kein 
bedeutender  Zufall  auf  die  Operation»  den  vier- 
zehnten Tag  waren  diese  Flocken  schon  zur 
JLlfte  aufgelöfst  und  der  Kranke  sah  rnit  dem, 
linken  Auge  sehr  deutlich. 

Dann,  operirre  kh  das.  rechte,  und  da  ich 
f&ivjt  dafs  der  Scsnr  ziemlich  consistent  und  fest- 
er,, so  Konnte  ich  die  vordere  convexe  Fläche 

des* 
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desselben  leicht  zerreifsen,  und  die  Linse  tief 
in  den,  Glaskörper  einsenken,  ■  Zivey  Wochen 
i?ach  der  Operation  dieses  rechten  Auges.waren 
alle  heurige  Uebefbleibsel  der  Kapsel,  welche 
in  der  v  rdern  Kammer  des  linken  Auges  be- 
findlich waren  ,.  gänzlich  verschwunden ,  und 
das  rechte  Auge  konnte  schon  das  Licht  ertra- 
gen» Bald  darauf  verliefe  der  Kranke  auf  bey* 
den  Augen  vollkommen   geheilt,  das  Hospital«. 

Sechs   und  fünfzigste   Beobach- 
tung. 

Mar  i  a  S  p  ig o  l e 1 1  i ,  40  Jahr  alt ,  hatte 
auf  dem  linken  Auge  seit  zvvey  Jahren  den  grau- 
en Staar  und  die  Crystallinse  des  rechten  Auges 
wurde  immer  dunkler,  auch  waren  die  Augen- 
lieder dieses  Frauenzimmers  angeschwollen,  und 
init  Augenbutter  bedeckt, 

Ich  liefs  ihr  Bittersalz  als  Abführmittel  neh- 
men,   und  dann  legte  ich  ein  grofses Blasenpfla- 
ster in  den,  Nacken,    wobey  die   Kranke  früh 
i^nd  Abends  die  Ränder,  der  Augenlieder  mit  dec 
Janin'schen    Augensalbe    bestreichen     mufste». 
Nachdem,  ich  sied.rey  Wochen  vorbereitet  hatte, 
drückte  ich  den  Staar  auf  dem  linken  Auge  nie- 
der, und  fand  ihn  breyartig»     Nachdem  ich  die 
vordere  Fläche  der  Kapsel  zerrissen  und  zugleich 
den  ganzen  häutigen  Sa^ck  der  Crystallinse  in 

mehr 
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mehrere  Sturken  im  ganzen  Umfange  der  Pupik 
le  getrennt  hatte,  so  gelang  es  mir  auf  diese 
Weise  alles  in  die  vordere  Augenkammer  zw 
schieben,  welche  ich  so  ganz frey  machte,  dafs 
durchaus  kein  fremder  Körper  sich  in  derselben 
zeigte,    der  dem  Gesichte  hinderlich  sey  n  konnte» 

Die  darauf  folgenden.  Symptome  waren  blofs 
eine  leichte  Entzündung,  die  grofstentbeils  ih- 
ren Sitz  in  den  Augenliedern  hatte,  die  aber 
ia  einer  Woche  verschwand,  da  ich  gegen  die- 
selbe im  Anfange  blofs  erweichende  Kräuter- 
Säckchen  und  endlich  G  p  u  1  a  r  d'sches  Wasser 
gebrauchen  liefs^ 

Innerhalb  eines  Monats  hatten  sich  alle  diese 
häutigen  Stückchen  welche  sich  in  der  vordem 
Augenkammer  angesammelt  hatten,  und  gleich- 
sam ein  Eyterauge  bildeten,  so  erweicht,  dafs 
sie  gänzlich  verschwanden,  und  die  Kranke  ver- 
liefs  das  Hospital  rn.it  hergestelltem  Gesichte.  " 

Sieben    und  fünfzigste    B.eohack* 

tung^ 

Giovanni  Alberti,  ein  Bauer,  66 Jahr 
alt,  hatte  den  grauen  Staar  aufbeyden  Augen, 
und  kam  zur  Operation  in  die  hiesige  praktisch- 
chirurgische Schule*  Ich  untersuchte  das  linke 
Auge ,    und  fand  die  Crys'tallinse  ziemlich  fesr, 

um 
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nun;  sie  mit  Leichtigkeit  aus  der  Gesichtsaxe  zl. 
bringen,  und  sie  in  den  Glaskörper  einzusen- 
ken. Nachdem  ick  die  Operation  vollbracht 
hatte,  bemerkte  ich,  ehe  ich  die  -  Nadel  heraus- 
zog,.  dafs  vor  der  Papille  ein  Stück  einer  ver- 
dunkelten Haut  sich  befand,  welches  ein  be- 
trächtlicher Theil  der  vordem  Fläche  der  Kapsel 
war  ,  welche  ich  nicht  genug  zerrissen  hatte* 
Ich  führte  die  Spitze  der  Nadel  wieder  nach  vor- 
ne ,  und  trennte  diese  Membran ,  so  weit  es 
der  Umfang  der  Pupille  erlaubte,  in  mehrere 
Stücke ,  und  stiefs  alle  diese  Stücken  durch  die 
Pupille  in  die  vordere  Augenkammer, ,  Es  erfolg- 
te kein  bedeutendes  Symptom  und  die  Kranke. 
sah  aut  diesem.  Auge  vollkommen. 

Zwölf  Tage  nachher  operirte  ich  gleichfalls- 
das  rechte  Auge,  welches  mir  dieselben  Erschei- 
nungen darbot.  Ich  senkte  die  verdunkelte 
Linse*  schnell  nieder ,  aber  es  blieb  hinten  ein 
Stück  der  vordem  convexen  Fläche  der  Kapsel 
/gerade  der  Pupille  gegea  über  hängen ,  und  die 
Kapsel  war  zwar  zerrissen,,  aber  doch  nicht  hin. 
länglich  um  dieses  häutige  Stückchen  von  der 
Pupille  zu  entfernen.  Ich  drehte,  wie  im  er- 
sten Falle  die  Spitze  der  Nadeigegen  diesen  häu- 
tigen Schleyer  und  zertheilte  ihn  in  Stücken, 
Welche  ich  nach  und  nach  durch  die  Pupille  in 
die  vordere  Augenkammer  stiefs  ,  und  ich  fuhi* 
damit  so  lange  fort,    bis  die  Pupille  in  ihrem 
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fsnzen  Umfange  frey  war.  Ohngefäbr  einen 
Jonat  nach  der  Operation  auf  dem  zwey  ten  Au* 
ge  blieb  keine  Spur  von  den  häufigen  Stücken 
in  der  vordem  Fläche  der  wässerichten  Feuchr 
tigkeit  auf  beyden  Augen,  und  die  Kranke  er* 
hielt  ihr  Gesicht  vollkommen   wieder. 

Acht  und   fünfzigste  Beobachr 
tung, 

Paola  Guagnini  von  Sala,  45  Jahr  alt* 
schwächlich  und  heftigen  hysterischen  Anfällen 
Unterworfen,  hatte  seit  mehrern  Jahren  einen, 
grauen  Staar  am  linken  Auge  und  sah  ^uch  auf 
dem  rechten  Auge  sehr  undeutlich ,  obgleich 
sich  keine  anfangende  Verdunkelung  der  Cry. 
atallinse  zeigte.  Die  Conjunctiva  war  überdem 
sn  beyden  Augen  erschlafft ,  und  die  AugenUo 
der  waren  angeschwollen  und  mit  Augenbutter 
tiberzogen,  Ich  liefs  ihr  ein  Blasenpflaster  in 
den  Nacken  legen  und  fleifsigdas  Vitriol-  Augen- 
wasser eintröpfeln,  womit  zwey  Wochen  lang 
fortgefahren  wurde,.  Durch  diese  Mittel  vermin- 
derte sich  die  Geschwulst  der  Augenlieder  und 
der  Ausflufs  der  Augenbutter  hörte  auf»  Um 
die  allgemeine  Schwäche  und  die  grofse  Empfind- 
lichkeit des  Kranken  zu  vermindern,  liefs  ich  ihr 
•während  der  ganzen  Zeit  früh  und  Abends  zwey 
Drachmen  China  mit  einem  Scrupel  Valeriana 
nehmen. 

Den. 
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Öen  21.  November  1795  wurde  sie  operirk 
fn  dem  Augenblicke,  wie  ich  die  Spitze  der  Na- 
del auf  den  Stäar  setzte,  um  diesen  aus  derGe- 
sichtsaxe  zu  entfernen ,  platzte  die  Kapsel  ,  als 
Wenn  sie  ein  Bläschen  wäre,  und  es  verbreite- 
te sich  eine  milchichte  Flüssigkeit ,  weiche  bey. 
de  Kammern  der  wässerichten  Feuchtigkeit  an* 
Füllte*  Ungeachtet  dieser  Unbequemlichkeit  sah 
ich  den  dunkeln  Kern  der  Crystallinse  durch  die- 
sen Nebel,  ich  senkte  denselben  tief  in  den  Glas- 
körper, führte  die  Spitze  der  Nadel  gegen  die 
Pupille  zu,  trennte  und  zerrifs  die  vordere  Fla- 
che der  Kapsel  in  mehrere  S^ü  ken  und  schob 
eins  nach  dem  andern  durch  die  Pupille  in  di& 
vordere  Augenkammer, 

Die  Kranke  gab  kein  Zeichen  eines  lebhaf- 
ten Schmerzes  während  der  Operation  von  sich 
Und  brachte  auch  die  drey  folgenden  Tage  ru- 
hig zu*  Den  vierten  Tag  wurde  sie  von  einen! 
heftigen  hysterischen  Anfalle  hefallen  mit  suffö- 
catorischen  Zufällen  und  Zittern  des  ganzem 
Körpers,  zugleich  mit  heftiger  Unruhe  und  Ra- 
serey ,  welche  mich  für  das  operirre  Auge  furch* 
ten  liefsen*  Jedoch  veränderte  es  sich  gar  nicht, 
und  gesell  alle  meine  Erwartusg  fand  ich  deti 
Tag  nach  diesem  Anfalle,  dafs  die  Pupille  rein 
\va>r,  und  dafs  die  Kranke  die  kleinsten  Gegen*; 
stände  unterscheiden  konnte. 

De» 
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Den  io*  Tag  nach  der  Operation  war  diese 
Frau  im  Stande  sich  aus  dem  Bette  zu  erheben, 
und  bey  gemäßigten  Lichte  Gebrauch  von  ihrem 
Auge  zu  machen.  ♦ 

Die  Masse  der  häutigen  Stückchen  ,  welche 
sich  in  der  vordem  Kammer  der  wässerichten 
Feuchtigkeit  niedergesenkt  hatten  und  wie  ein 
T  j  eräuge  erschien,  fieng  an  zu  schmelzen, und  die 
ganzeMasse  zertheiltesichund  verschwand  durch 
d  Absorhtiqn  gänzlich  innerhalb  32  Tagen. 
Die  Kranke  verliefs  die  praktisch -chirurgische 
Schule  vollkommen  geheilt«  Der  täglich  fort- 
gesetzte Gebrauch  der  Chinarinde  und  des  Bal- 
drians mit  einigen  Löffeln  Chamillenaufguls, 
und  Liquor  Cornu  Cervi  succin,  mit  Zimmtwas- 
ser  verminderten  diese  Anfälle,  so  dafs  sie  sehr 
selten  und  weniger  stark  eintraten ♦ 


Zu- 
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Zusatz 

zu  dem  Kapitel  vom  grauen  Staate« 


Schon  seit  mehrern  Monaren  habe  ich  die  Mei- 
nung meiner  Landsleute  über  die  Operation  des 
Staars    durch    Niederdrückung    oder    vielmehr 
durch  die  Ortsveränderung  der  Linse  (  deplace- 
ment)  im   Voraus  geahndet  *).      Es  ist  wahr, 
dafs  ich  mich  durch  den  glüklichen  Erfolg,    den 
ich  so  oft  in  der  klinischen  Schule  in  Pavia  sah, 
habe  hinreifsen  lassen ,    ich  wurde  ferner  auch 
durch  die  wiewohl  geringe  Anzahl  meiner  Beob- 
achtungen    und     ihren    guten     Ausgang    ge- 
schmeichelt,   und  bestimmte  mich  endlich  für 
diese  Art  der  Operation,   welche  ich  £war  der 
andern  Methode  vorziehe,  jedoch  ohne  diese  zu 
vergessen ,    da  ich  die  Vörthei'le  derselben  sehr 
genau  kenne,    da  ich  sie  sehr  oft  mitdembestea 
E  folg  angewendet  habe,     und  da  ich  sie  mk 
einem  Worte  immer  anwenden  werde,    so  oft 
besondere  Umstände,    welche  ich  nicht  voraus 
sehen    kann,    mich   dazu    besrimmen    werdein 
Die  Gründe  für  diese  meine  Wahl  sind  evident. 

weit 

*}  Heceuil  periodique  de  la  societe  de  medicin«  &$ 
Par*$  tQm.  XII,  p,  393«  f 
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Weil  sie  nicht  allein  auf  den  guten  Erfolg  son- 
dern auch  auf  die  Möglichkeit  gegründet  sind, 
diese  Niederdrückurig  in  allen  Fällen  anzuwen- 
den. Der  Grund,  warum  die  französischen 
Wundaerzte  diese  Operation  verwarfen ,  lag 
vielleicht  mehr  in  der  absoluten  Ignoranz  ,  in 
welcher  wir  uns  in  Hinsicht  der  Möglichkeit  be- 
fanden, diese  Methode  zu  generalisiren,  als  in 
der  Furcht,  dafs  ein  Rukfall  entstehen  oder  dafs 
heftige  Zufälle  nach  der  Operation  entstehen 
könnten  ,  welche  nie  stärker  sondern  oft  un- 
gleich schwächer  als  die  nach  der  Ausziehung 
eintretenden  sind*  Ich  habe  auch  versucht  dies 
in  dem  Briefe  zu  beweisen,  welchen  ich ki die* 
ser  Hinsicht  habe  drucken  lassen  *~> 

tOiese  Furcht  für  das  Wiederaufsteigen  der 
Crystallinse,  diese  Vergrößerung  der  Zufalle 
vorzüglich  Sendern  Da  viel,  Lafaye  und 
andre  französische  Äugenäerzte  über  diesen  üe- 
genstand  ex  protesso  geschrieben  haben,  haben 
jedoch  die  ausländischen  Praktiker  nicht  furcht- 
sam gemacht.  Die  Schriften  von  Stoij  und 
Richter  überzeugen  uns,  dafs  die  deutschen 
Äugenäerzte  die  verdunkelte  Crystallina  zum 
T  heil  noch  niederdrücken.  Cal  i  i  s  o  n  in. Ko- 
penhagen und  Äcrell  in  Schweden  beweisen, 
dafs  man  die  Methode  der  Niederdrückung   fast 

nu£ 
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nut  allein  in  den  nördlichen  Ländern  kennet, 
auch  Pott  nahm  diese  Methode  an,,  und  noch 
heut  zu  Tage  ist  sie  unter  den  meisten  englischen 

Praktikern  üblich* 

i 

Jedoch  ungeachtet  aller  dieser  Zeugnisse  undl 
für  meine  Meinung  so  günstigen  Beweise,  führt 
man  doch  heut  zu  Tage  wieder  die  nehmlichen. 
Schwierigkeiten  an ,     welche   nicht  eigentlich: 
auf  die  gleichgültige  Annahme  der  einen  oder 
der  andern  Methode,  sondern  auf  die  Vorzog- 
lichkeit  der  einen   vor  der  andern  zu  passen 
scheinen.    Die  Einwürfe  der  Anhänger  der  Ex- 
traction  werden   erneuert   und    die  Gegenpar- 
they  1-ö.fst  dieselben  auf  eine  sehr  genugthuende 
Weise»     Scarpa  ist  von  allen  neuern  Prakti- 
kern derjenige,  der  sich  am  meisten  bemüht, 
zu  beweisen,  dafs  die  Methode,  welche  er  an-! 
genommen  hat,  vorzüglicher  ist,  als  die  Auszie- 
hung.     Die   neuern  Kenntnisse,    Welche   wie 
Seit  der  Ausbreitung  der  Theorie  der  absorbi- 
renden  Gefässe  erlangt  haben,  sprechen  für  die 
Anwendbarkeit  seiner  Methode  in  allen  Fällen,, 
Ich  gebe  zu,  dafs  die  Beyspiele,  welche  er  an* 
führt,  für  die  Praktiker  nichts  neues  enthalten* 
aber  konnten  denn  B  a  r  b  e  1 1  e ,  M  a  i  t  o  n  ,  J  e- 
aft,  und  andre,  welche  dieselben  kannten,  uns 
eine  zureichende  Erklärung  davon  geben  ?  Pott, 
Bertrandi,    Richter,   Stoll    und  Wen- 
zel, welche  schou  weiter  fortgerückt  seyn  mufs. 

Auge  nkr.  IL    Th<  x'        t7         ten, 
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teil,  und  es  auch  wirklich  waren,    gaben  uns 
eine  sehr  wahrscheinliche  Erklärung  dieser  Er- 
scheinung, ohne  jedoch  zugeneralisiren  und  eine 
gründlich    feste    Theorie    aufzustellen*     Pott 
hat  sehr  bestimmt  gesagt,  daft  die  weichen  und 
häutigen  Staare  sich  auflöfsten,    er  überzeugte 
sich  hiervon   durch  sehr  vieje    und  sorgfältige 
Versuche,  bediente  er  sich  aber  dieses  Punktes 
zu  einer  wesentlichen  Stütze  für  diese  Lehre? 
S  c  a  r  p  a  hat  zuerst  diesen  Punkt  gefafst ,  nach- 
dem er  vorher  reiflich  über  den  glücklichen  Er- 
folg der  vielen  Operationen   nachgedacht  hatte; 
welchen  er  ausschliefslich  dieser  Operatiönsme- 
thode  zu  danken  hat. 

Der  Wahrheit  wegen  mufs  ich  gestehen^ 
dafs  diese  Theorie  durch  meine  sehr  geschätzten 
Collegen ,  Roufsille-  Chamseru*)  gleich- 
sam angekündigt,  jedoch  nicht  so  allgemein  ge- 
dacht wurde ,  als  sie  es  heut  zu  Tage  ist* 

Dieser  französische  Ar^t  drückt  sich  darüber 
folgendermaafsen  aus:  „Eine blofse Behaup- 
tung des  Gegentheils  ist  unzureichend, 
„um  eine  Menge  positiver  Wahrheiten  auf- 
zuheben, **)  welche  sich  zugleich  auf  The* 

örie 

*}  Encyciop.  Meth*  ast*  Cataracta,  Not.  6. 

**)  Der  Verfasser  antwortet  hier  auf  die  unbedeu- 
tenden von  Wenzel  gegen  die  Niederdrückung 
gemachten  Einwürfe« 
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^orie  und  Erfahrung  gründen  ♦  vorzüglich 
„heut  zu  Tage,    da   die  feinere  Anatomie 
„durch  die  neueren  Entdeckungen  im  lyn> 
sphärischen  System  in  Hinsicht  auf  die  Men. 
„ge  und  Verrichtung  der  absorbirenden  Ge- 
„fäfse    so  beträchtlich    Yervollkümmt    ist* 
„Man  erklärt  sehr  leicht,  warum  gewisse 
„Theile  der  dunkeln  Korper,   welche  oft 
„nach  einigen  Sraaroperationen  sich  in  der 
„Pupille  befinden  i  nach  einiger  Zeit  ver- 
schwinden und  die  Pupille  ganz  rein  und 
„schwarz  lassen.  Alles,  was  Morgagnis 
^Schriften  in  Hinsicht  auf  die  Krankheiten 
,,der  Crystallirise  enthalten,   Waren  schon 
„hinreichend,  um  zu  beweisen,  dafs  dieser 
„feuchte  Körper  sowohl  üngetrennt  als  zer- 
„theilt  sich  auflösen  und  zerschmelzen,  und 
j, allmählich    gänzlich    verschwinden  kann. 
>,Die  Augenärzte,  die  gewöhnlich  den  Staat 
„niederdrücken,   haben  ohne  Zweifel  Gele- 
genheit gehabt,  vergleichende  Thatsachen 
„zu  sammeln,  durch  welche  die  Theorie  we- 
nigstens wahrscheinlicher  gemacht  werden 
„könnte,   und  Perciväl   Pott,   dessen 
„Schriften  so  bekannt  sind,  hat  ohne  Zwei, 
„fei  viel  zur  Vervollkommnung  der  Kunst 
„dadurch  beygetragen,    dafs  er  die   Beob- 
achtungen über    die    Auf  1  öslichkei  t 
i,der  Verdunkelungen   der  Pupille  verviel- 
fältigt und  die  Möglichkeit  der  Res or fa- 
ll 2  „tioa 
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„tion  derselben  erwiesen  hat.  Aus  diesem 
„Wahrheiten  hat  er  sehr  passende  Folge- 
rungen zur  Vereinfachung  der  Handgriffe 
„bey  der  Operation  der  Niederdrückung 
„und  zur  Sicherstellung  des  guten  Erfolgs 
,     »gezogen. 

Diese  Theorie  war  also  schon  bekannt  genug, 
warum  haben  aber  die  Franzosen  sie  nicht  auf 
die  Praxis  angewendet?  Der  Professor  Scar- 
pa  hat  allerdings  in  dieser  Hinsicht  die  Gränzen 
der  Chirurgie  erweitert,  da  er,  durch  eine 
Weise  und  zweckmässige  Verbindung  und  Zu- 
sammenstellung mehrerer  glüklicher  Fälle,  eine 
Methode  der  Vergessenheit  entrissen  hat*  die 
in  ihren  Vortheilen  der  Ausziehung  um  nichts 
nachzustehen  scheint. 

Doch  dem  sey ,  wie  ihm  wolle ,  so  will  ich 
hier,  um  diese  Abhandlung  vollständig  zu  ma* 
eben,  das  Verfahren  von  Wenzel  bey 
der  Operation  des  grauen  Staars  durch  Auszie- 
hung der  Crystallinse  kürzlich  anführen. 
Die  dazu  nöthigen  Instrumente  *)  sind  i)  ein 
Staarraesser ,  (ceratotome  **)  aus  gut  gehärte- 
tem 

•)  Man  sehe  die  Beschreibung  dieser  Instrumente 
Seite  47  der  von  Wenzel  herausgegebenen  Ab« 
handlungüber  den  grauen  Staar  178$  und 
*ig*  2.  3.  9*  der  daselbst  beygefügten  Kupfertafefc 

■?)  Tab,  IH  Fig,  VU. 
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tera  Stahle  mit  einer  guten  Politur  und  einer 
sehr  feinen  Schneide,  welche  die  Hornhaut  wie 
eine   Lanzette   durchschneiden   kann.  2)  eine 
sehr  feine   goldne  Nadel  mit  einer  zarten  ha- 
kenförmig umgebogenen  Spitze,  welche  auf  ei- 
nen in    acht  Feldern ,    welche    wechselsweise 
breit  und   schmal  sind ,   getheilten  Stiele  befe- 
stigt ist,  an  welchem  unten  ein  gleichfalls  goldnes 
Löffelchen  befestigt  ist*   Man  mag  das  reche  oder 
linke  Auge  operiren,  so  mufs  man  das  andere,  es 
mag  staarblind  seyn  oder  nicht,  verbinden,  indem 
n>an  es  mit  einer  Compresse  bedeckt ,  und  diese 
durch  einige  Touren  mit  der  Binde  befestigt, 

Verfahren  bey  der  Operation» 

Man  läfst  den  Kranken ,  wie  schon  angege- 
ben ist,  auf  einem  niedrigen  Stuhl  sitzen,  eint 
hinter  ihm  stehender  Gehülfe  legt  ihm  den  Bai- 
Jen  der  linken  Hand  auf  die  Stirneund  hält  den 
Kopf  des  Kranken  fest  gegen  seine  Brust,  dann 
zieht  er  mit  dem  Zeige  und  Mittelfinger  der  rech- 
ten Hand  das  obere  Augenlied  gegen  den  obern 
Rand  derAugenhöhle  in  dieHöhe,  und  hält  den  Au- 
genliederknorpel  mit  der  äufsersten  Spitze  des 
Mittelfingers  gegen  dasselbe  fest,  so  dafs  durchaus 
kein  Druck  auf  den  Augapfel  gemacht  wird,  da- 
mit die  Bewegungen  desselben  völlig  frey  sind.  *) 

Der 

f    ~)  Man  kann  sich  auch  des  Pellier'schen  Augenhaa* 
kens  Tabf  UJ,  Fig,  I,  oder  eines  jeden  ähnlichen, 

mit 
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Der  Operateur  stellt  sich  vor  den  Kranken,  un4 
steht  oder  setzt  sich  jedoch  mit  Rücksicht  auf 
die  angegebenen  Vorsichtsregeln*  Er  nimmt  sein 
Messer,  nachdem  er  sich  vorher  von  dem  gu- 
ten Zustande  desselben  überzeugt  hat,  so  zwi«r 
sehen  die  Lippen ,  dafs  die  Spitze  dem  zu  ope- 
rirenden  Auge,  der  Handgriff  aber  der  Hand, 
mit  welcher  operirt  werden,  mufs,  zugekehrt  ist ; 
dann  zieht  er  das  untere  Augenlied  mit  dem  Zei- 
ge -  und  Mittelfinger  der  linken  Hand  nieder, 
wenn  er  das  rechte  Auge  operiren  will,  und 
umgekehrt,  so  dafs  die  äusserste  Spitze  desZeir 
gefingers  auf  dem  Augenjiederknorpel  dieses  Au- 
genliedes ruht ,  und  der  Rand  des  Nagels  sich 
unterhalb  der  Verbindung  der  Hornhaut  mit  der 
Sderotika  befindet ,  ohne  jedoch  den,  Augapfel 
im  geringsten  zu  berühren.  Dann  nimmt  der 
Wundarzt  den  Griff  des  Staarmessers  in  die  Hand, 
60  dafs  die  Spitze  desselben  schief  nach  unten 
und  aufsen  gerkhret  ist.  Er  hält  dasselbe  wie 
eine  Schreibfeder  und  sucht  einen  Stützpunkt, 

in« 


mit  der  angegebenen  Vorsicht  bedienen.  Ich  ma- 
che diese  Bemerkung,  weil  ich  gesehen  habe, 
dafs  man  diesen  Augenhaaken  zwischen  dem  obern 
Augenliede  und  dem  Augapfel  befestigte.  Die 
Erfahrung  hat  mir  gezeigt ,  dafs  man  bey  diesem 
Verfahren  auf  der  Stelle  eine  heftige  Entzündung 
der  Conjunktiva  hervorbringen  würde,  die  um  so 
heftiger  und  bedeutender  wird,  da  sie  sich  zu  der 
entzündeten  Hornhaut  gesellt» 
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Indem  er  seinen  kleinen  Finger  etwas  von  den 
übrigen  entfernt  auf  den  äafsern  Rand  der  Au- 
genhöhle aufstützt,  und  nachdem  er  den  Kran- 
ken das  Auge  etwas  nach  dem  äufsern  kleinen 
Augenwinkel  hat  zudrehen  lassen,  stöfst  er  die 
Spitze  des  Messers  schnell  in  die  Hornhaut  und 
zwar  eine  viertel -Linie  vom   Rande  derselben 
entfernt  und  eine  Linie  über  dem  äufsern  Ende 
des  gröfsten  Queerdurchmessers   der  Hornhaut. 
Sobald  man  die  Spitze  des   Messers  hinter  der 
Hornhaut  gewahr  wird,    so  dafs  sie  sich  in  der 
vordem  Augenkammer  befindet ,   so  dreht  man 
die  Spitze  etwas  nach  hinten,  und  führt  die  Schnei- 
de stets  in  der  nämlichen  Richtiing  fort,  so  dafs 
die  hintere  Fläche  desselben  parallel  mit  der  Re- 
genbogenhaut fortläuft*    Die  Spitze  kömmt  dann 
vor  die  Pupille,   und  man  führt  alsdann  die  Spit- 
ze durch  die  Pupille,  um  die  Kapsel  der  Crystallin- 
se  im  Mittelpunkte  und  an  der  vordem  Fläche 
zu  zerreifsen*  Nach  dieser  Bewegung  wird  der 
Handgriffin  die  ersteLage  wieder  zurückgebracht 
und  die  Spitze  erscheint  wieder  vor  der  Pupille* 
Man  führt  sie  dann  weiter  zwischen  der  Hörn, 
haut  und  der  vordem  Fläche  der  Regenbogen- 
haut fort,  und  stöfst  sie  wieder  eine  Linie  un- 
terhalb des  gröfsten  Queerdurchmessers  und  eine 
viertel- Linie  von  der  Verbindung  der  Hornhaut 
mit  der  Sclerotika  durch  die  Hornhaut  durch,  ge- 
rade der  Stelle  gegen  über,  an  welcher  das  In- 
strument eingedrungen  ist.  Man  kann  den  Schnitt 

durch 
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durch  die  Hornhaut  alsdann  als  vollendet  anse- 
ilen r  denn  man  braucht  die  Schneide  des  Mes- 
sers nur  weiter  fort  zu  führen  und  naber  nach 
dem  innern  Augenwinkel  zu  führen,  wo  sich  denn 
der  Schnitt  von  selbst  macht,  ohne  dafs  man  das 
Messer  von  obeh  nach  unten  wie  eine  Säge  zu  be- 
wegen braucht.     Dies  ist  ein  ausserordentlicher 
Vortheil,  um  dadurch  die  Ränder  der  Wunde  noch 
regelmässiger  zu  machen ,  und  die  Verbindung 
der  Wundlefzen  durch  die  Vereinigung  (prima 
Intentione)  zu  befördern. 


Die  durchschnittene  Hornhaut  bildet  ein  re- 
gelmässiges Segment  eines  Zirkels,  das  eine  En- 
de desselben  ist  nach  aussen  und  oben ,  das  an- 
dre nach  unten  und  innen,  in  Hinsieht  auf  den 
Queerdurchraesser  der  Hornhaut,  so  dafs  die  Au- 
genliedesr  stets  darauf  ruhen  und  die  Wundlefzeß 
in  der  genauesten  Berührung  erhalten ,    da  im 
Gegentheile,   wenn  der  Schnitt    gerade  queer 
wäre,  das  untere  Augenlied  den  halbmondförmi- 
gen Schnitt  in  die  Hohe  heben,  und  sich  so  der 
Heilung  prima  intentione  in  den  Weg  legen,  oder 
doch  eine   mißgestaltete  Narbe  hervorbringen 
-würde,  welche  in  der  Folge  dem  Gesichte  hin- 
derlich werden  könnte*     Diese  Bemerkung,  die 
sehr  richtig  ist,    haben  beyde  Wenzel,  Vater 
und  Sohn  gemacht.      Von  den  andern  Metho- 
den, die  Hornhaut  vertikal  zu  durchschneiden, 

oder 
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oder  von  unten  nach  oben,  so  dafs  der  Schnitt 
gänzlich  vom  obern  Augenliede  bedeckt  wird, 
Ist  hier  weiter  nicht  die  Rede*    Der  vertikale 
Schnitt  ist  nicht  immer  leicht,    weil  das  Auge 
oft  sehr  klein  ist  und  tief  liegt,   oder  weil  der 
obere   Rand  der    Augenhöhle  sehr  hervorragt, 
auch  sehe   ich  von  diesem   vertikalen  Schnitt 
keinen  reellen  Vortheil  für  einen  geschickten 
und  geübten  Praktiker.    Diese  seyn  sollenden 
Verbesserungen  scheinen  mir  üherdem  mehr  Un- 
Vollkommenheiten  einer  Methode  zu  seyn,  wei- 
che auf  die  eben  beschriebene  Weise  sehr  leicht 
ausgeübt  werden  kaum     Die  Kunst  ist  in  die« 
ser  Hinsicht  reich  an  Mitteln ,  wir  müssen  sie 
aber  durch  Künsteleyen  nicht  arm  machen.  Wenn 
die    Ausziehung   Schwierigkeiten   hat,   warum 
dann  nicht  zur  Niederdrückung  seine  Zuflucht; 
nehmen  ? 

Sobald  der  Schnitt  in  der  Hornhaut  vollen- 
det ist,  mufs  der  Gehülfe  das  obere  Augenlied, 
welches  er  bis  jetzt  an  den  Rand  der  Augenhö- 
le  gehalten  hatte,  und  sanft  herunterfallen  las- 
sen. Der  Kranke  bleibt  einige  Minuten  lang  in 
Ruhe,  und  nachher  beschäftigt.skh  der  Opera- 
teur mit  der  Ausziehung  der  Crystaüinse.  Er 
läfst  diesen  verdunkelten  Körper  herausgehen, 
indem  erbald  einen  leichten  Druck  mit  den  bey- 
den  Zeigefingern  auf  den  obern  Theil  des  Aug- 
apfels und  auch  am  untern  Theile  desselben  un-» 

ter» 
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halb  des  Schnitts  in  der  Hornhaut  macht ,   und 
dabey  die  Augenlieder  ein  wenig  von  einander 
entfernt.  Die  Crystallinse  zeige  sich  in  der  Pu- 
pille, geht  in  die  vordere  Augenkammer,   und 
zeigt  sich  dann  bald  zwischen  den  Wundlefzen 
in  der  Hornhaut.  Wenn  man  mit  einem  mäfsi- 
gen  Drucke  fortfährt,  so  fällt  sie  auf  den  Rand 
des  untern  Augenliedes,   wo  man  sie  mit  dem 
Löffelchen  fast,  welches  mit  der  oben  erwähn- 
ten Nadel  nurein  Instrument  ausmacht,  da  sie  sich 
beyde  an  einem  Stiele  befinden.  Wenn  die  Cry- 
stallinse herangegangen  ist,  so  läfst  der  Wund- 
arzt den  Kranken  das  Auge   öffnen,   und  unter- 
sucht sorgfältig,  ob  die  Pupille  rein  und  schwarz; 
ist*     Ist  dies  der  Fall,  so  ist  die  Operation  be- 

In  andern  Fällen ,  wenn  nämlich  der  Staar 
weich,  mikhartig  und  schleimicht  ist,  entdeckt 
man  einige  kleine  Flocken  hinter  der  Hornhaut. 
Die  Meister  der  Wundarzneykunst  rathen  und 
empfehlen  neue  Reibungen  des  obern  niederge- 
lassenen Augenliedes,  als  ein  Mittel,  die  Pupil- 
le sogleich  frey  zu  machen.  Der  Erfolg  ist  aber 
nicht  immvr  glücklich.  Man  räth  gleichfalls,  das 
I  öffelchen  mit  der  größten  Behutsamkeit  hin« 
fer  der  Hornhaut  in  die  vordere  Augenkammer 
und  die  Pupille  zu  bringen,  und  diese,  um  mich 
des  Ausdrucks   zu  bedienen,    vollkommen  zu 
peinigen. 

Oft 
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Oft  findet  man  aufser  der  Crystallinse  noct| 
*Jen  vordem  Theil  der  Kapsel  derselben  ver- 
dunkelt, und  es  bleiben  einige  Stücke  der  Kap- 
sel in  der  Lage  hinter  der  Pupille  und  verhin- 
dern den  Durchgang  der  Lichtstrahlen,  und 
ihre  Einwirkung  auf  die  Netzhaut.  In  diesen 
Fallen  fast  man  diese  Lappen  der  Kapsel  mit  ei- 
ner sehr  kleinen  Zange  und  zerreifst  sie  so  viel 
es  möglich  ist,  wobey  man  sict|  jedoch  für  zu 
starkes  Anziehen  oder  zu  heftigen  Druck  wohl 
hüten  mufs,  denn  sonst  kann  leicht  die  gläserne 
Feuchtigkeit  ganz:  oder  zum  Theil  durchfliefsen* 

Noch  mufs  ich  bemerken,  dafs  in  den  Fäl- 
len, wenn  der  Staar  weichschleimigt  milchigt 
u.  s.  w.  ist,  es  nicht  nothwendig  ist,  die  hin* 
ter  der  Hornhaut  zurükbleibenden  Stucken  mic 
einem  Lüffelchen  wegzunehmen.  Man  mufs 
wissen ,  dafs  diese  einzelnen  Stückchen  zu  gar 
keinem  organischen  Körper  gehören,  und  dafs 
sie  nach  der  Vernarbung  der  Hornhaut  durch 
die  wieder  angesammelte  wässerichte  Feuchtig- 
keit gebadet,  bespult  und«  auf  den  Boden  der 
vordem  Augenkammer  niedergesenkt ,  ■  abscr- 
birt  und  ins  Blutsystem  zurükgefuhrt  werden, 
und  dafs  dies  durch  eben  die  absorbirende  Kraft 
geschieht,  welche  stets  die  wässerichte  Feuch* 
tigkeit  in  dem  gehörigen  Verhältnisse  erhält. 
Was  die  häutigen  Stückchen  betrifft,  so  sind 
diese  ein  wirkliches  Rindernifs,  denn  wenn  sie 

nicht 


14© 


nicht  an  den  Petit'scben  Kanal  oder   gegen 
den  Ciliarkörper  zu  losgetrennt  werden*  so  ha- 
ben  sie  einen  wirklichen  Zusammenhang   mit 
der  Netzhaut  und  der  Membrana  hyaloidea,  aus 
denen  sie  eine  Menge  kleiner   Gefäfse   in  sich 
aufnehmen,  wodurch  sie  stets  im  lebenden  Zu- 
stande erhalten  werden,  und  also  dem  Gesich- 
te wirklich  beständig  hinderlich  sind.  Wenn  die* 
se  häutigen    Stückchen  wirklich  so  grofs  ~sind, 
dafs  sie  die  Pupille  gröfstentheils  bedecken  kön- 
nen,    so  rmifs  man  sie  freylich  mit  einer  klei- 
nen   feinen     Scheere    wegzunehmen     suchen* 
Ist  man  aber  hier  des  Erfolgs  auch  immer  sicher? 
Diese  Ungewifshek  liefse  vermutheo,    dafs  es 
besser  seya  möchte,    die&e  Theite  in  Statu  quo 
zu  lassen,  die  Vernarbung  der  Hornhaut  abzu- 
warten und  dann  die  Nadel  von  Scarpa  zu 
gebrauchen,  um  mittelst  derselben  diese  Kapsel 
leicht  zu  zerstören ,    sie  in  kleine  Stöckchen  zu 
zertheilen,    die  Absorjbtiö»    2Ä   befördern  und 
auf  diese  Weise   das  Gesicht  wieder  herzustel- 
len»    Diese  Vermuthung  wage  ich  um  so  drei- 
ster zu  äufsern ,    wr,il  man,    nach  solchen  Ver- 
suchen,   die  Pupille  frey  zu  machen,  alles  von 
den    nachfolgenden  Zufallen    zu  furchten   hat, 
weil  nicht  allein  leicht    das    Gesicht   verfuhren, 
gehen,   sondern  auch  der  Glaskörper  ganz  «     &S 
zum  Theil  ausfiiefsen  kann»     Wenn  der  Schnitt 
durch  diß  Hornhaut   vollendet  ist,     so  ist  d^r 
Wundarzt  noch   immer  nicht  überzeugt,    dafs 

die 
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die  Kapsel  der  Crystallinse  wirklich  eingeschult* 
ten  ist.     Man   bemerkt  dies  sehr  bald,     wenn 
die  Versuche  zur  Heraustreibung  der  Crystallina 
se  vergebens  wiederholt  werden.     Gewöhnlich 
ist  in  diesen  Fällen  die  Kapsel  lederartig  ,    hart, 
oder  widersteht  der  Spitze   des   Messers*      In 
diesen  Fallen  nimmt  der  Operateur  seine  haken» 
förmig  gekrümmte   Nadel,    fafst  sie   wie  eine 
Schreibfeder ,  bringt  den  Rücken  der  Krümmung 
d(  r   Spitze    zwischen   die  Wundlefzen,    führt 
sie  bis  in  die  vordere   Augenkamraer  und  vor 
die  Crystallinse,    dann  dreht  er  die  Spitze  seh 
ner  Nadel,    welche  er  sehr  deutlich  hinter  der 
Hornhaut  sieht ,    und  zerreifst  den  vordem  TheiL 
der  Kapsel  so  viel  als  möglich.     Das  Instrument 
wird  mit  eben  derselben  Vorsicht  zurückgezo« 
gen,    indem  er  die  Krümmung  der  Spitze  nach 
oben  und  die  Convexitaet  derselben  nach  unten 
o-egen  die  Wundlefzen  der  Hornhaut  zukehrt, 
durch  welche  die  Kapsel  dann  herausgeht,  ohne 
dafs  der  Operateur  Gefahr  läuft,    die  Regenbo- 
genhaut zu   fassen.     Zu  diesem  Zwecke  kann 
man  sich  auch  des  Cystitorns  von  Lafaye  be- 
dienen.    Dies  ist  ein  nützliches  sehr  zweckmä- 
fsiges  Instrument  und  man  findet  die  Beschrer 
bung  desselben  von  dem  Erfinder  selbst  in  den 
Abhandlungen     der      chirurgischem 
Akademie, 

Wenn  zwey  staarblinde  Augen  zu  operiren 
sind ,  so  mufs  man,  der  Sicherheit  wegen ,  sich 

zweyer 
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scweyer  Staarmesser,  für  jedes  Auge  eins ,  be- 
dienen» Wenn  der  Wundarzt  die  Hornhaut  und 
die  Kapsel  der  Crystallinse  auf  einer  Seite  ge* 
öffnet  hat,  so  legt  man  die  Compresse  und  die 
Binde  eben  so  auf  dem  operirten  Auge  an,  als 
sie  vorher  auf  dem  andern  Auge  lag,  und  als- 
dann befolgt  er  die  Vorschriften,  die  ich  schon 
5m  Detail  angegeben  habe.  Ist  auch  diese  zwey- 
te  Operation  beendigt ,  so  läfst  man  den  Kran- 
ken,  nachdem  man  ihm  die  Binde  abgenom- 
men hat,  noch  einige  Augenblicke  ruhig,  dann 
versucht  det  Wundarzt  die  Ausziehung  der  Cry- 
stallinsenund  zwar  zuvörderst  auf  dem  erst  ope- 
rirten Auge.  Ich  übergehe  die  Behandlung  nach 
der  Operation  hier  mit  Stillschweigen,  da  es 
von  den  Regeln,  welche  Prof.  Scarpa  ange- 
geben hat,  und  die  auch  in  den  meisten  tloi- 
pitalern  von  unsern  besten  Praktikern  befolgt 
Werden  ,    nicht  im  geringsten  abweichen  mufs* 

Ich  will  hier  keine  Parallele  zwischen  den 
beyden  Operationsmethoden  ziehen  ,  weil  ich 
überzeugt  bin  ,  dafs  jetzt  Thatsachen  und  viel- 
fälrige  Beobachtungen  eine  so  wichtige  Frage 
bald  entscheiden  werden  ,  die  ich  ,  nach  dem, 
was  meine  Erfahrung  mich  gelehrt  hatte,  jetzt 
Wieder  zur  Sprache  brachte.  Es  ist  evident, 
dafs  ich  die  Methode  der  Niederdrückung  aus 
Einern  ganz  neuen  Gesichtspunkt  beleuchtet  ha- 
fte* ich  habe  zwar  auf  den  ersten  Anfall  Geg. 
\  hei 
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ner  gefunden ,    die  aber  freymüthig  genug  wa- 
ren ,     zu   gestehen ,     dafs    sie  noch   nie  einen 
Staar  niedergedrückt  hätten,    sie  widersetzten 
sich  jedoch  meiner  Meinung  und  vielleicht  aus 
dem    Grunde,    weil   sie  bey   ihrem   Verfahren 
Jmrm?r  glücklich  gewesen   waren*     Sehr  eifrige 
Praktiker,    unter  welchen  ich  meinen  Kollegen 
und   Freund    Giraud,     zweytem   Wundarzte 
des  Hotel  Dieu  in  Paris,   und  dessen  Verdien- 
ste  um    die   Wissenschaft   berühmt  sind,     an- 
führen kann*    haben  den  grauen  Staar  mit  gii- 
tem  Erfolge  nach  der  Methode  der  Niederdrük- 
kung  operirN     Ich  hoffe  daher,  dafs  in  der  Fol- 
ge,   wenn  sie  erst  mit  dieser  Methode  bekannt 
werden,    sie  dieselbe  auf  alle  Fälle  anwendbar 
machen  werden,    und  dafs  man  nicht,    wie  ei- 
nige wird   sagen  können ,    dafs  wir  rükwärts 
gehen ,     indem  wir  eine  Methode   der  Verges- 
senheit entreifsen ,    Welcher  man  zwar  zu  ihrer 
Zeit   hatte  Gerechtigkeit  wiederfahren    lassen, 
die  aber  durch  uns  wirklich  einen  Schritt  wei- 
ter gebracht  ist,    weil  wir  zwey  sehr  gute  Me- 
thoden haben ,  seitdem  die  der  Niederdrückunj* 
äurch   die    neuesten   genauesten  anaiomischeri 
Kenntnisse  bestätigt  worden  ist. 
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Sechs  zehntes  Kapitel. 

Von    der    künstlichen    Pupille, 


fc/in  Zufall ,  der  zwar  nicht  häufig  statt  findet* 
aber  doch  bisweilen  nach  der  Operation  des 
grauen  Staars  durch  Niederdrückung  oder  durch 
Ausziehung  eintritt,  ist  die  Verengerung  der 
Pupille  i  so  dafs  sich  dieselbe  gänzlich  oder  gröfs- 
tentheils  schliefst,  wo  denn  Verminderung  oder 
gänsliches  Verschwinden  ^s  Gesichts  entsteht. 

Dieser  sehr  traurige  Zufall  folgt  gewöhnlich 
nach  einer  sehr  heftigen  innerlichen  Entzün* 
düng  der  innern  Häute  des  Auges,  und  vorzüg- 
lich der  Regenbogenhaut,  welche  durch  die 
Ausziehung  oder  Niederdrückung  des  grauen 
Staars  veranlagst  wird.  In  einigen  besondern 
Fallen  tritt  dieser  Zufall  zwar  auch  nach  dieser 
Operation  ein ,  jedoch  ohne  dafs  dem  Anschei* 
ne  nach  die  Entzündung  der  innern  Theile  des 
sÄuges  oder  der  Regenbogenhaut  ins  besondere* 
in  irgend  einer  Verbindung  damit  zu  stehen 
scheint*  Unter  diesen  Umständen  bemerkt  man 
eine  unbestimmte  Zeit  nach  der  Operation  des 
grauen  Staars  durch  Niederdrückung  oder  durch 
Ausziehung,    dafs  sich  die   Pupille  alle    Tage 

mehr 


!45 


mehr  verengert,  bis  sie  sich  endlich  ganz  ver- 
schliefst ,  ohne  dafs  jedoch  der  Kranke  irgend 
eine  Unbequemlichkeit  im  Auge  spürte,  aus- 
genommen,  dafs  einige  Individuen  eine  weit 
gröfsere  Empfindlichkeit  unmittelbar  im  Auge 
selbst  bey  sehr  mäßigem  Lichte,    wahrnehmen» 

Gewöhnlich  findet  in  beyden  Fällen  eine 
Solche  Verengerung  der  Pupille  statt ,  dafs  sie 
kaum  wie  ein  Stecknadelknopf  grofs  ist ,  sie 
bleibt  unbeweglich  und  rings  um  dieselbe  legt 
sich  die  Regenbogenhaut  gleichsam  in  einen 
Stern  von  palten  zusammen  ,  in  welchem  in  der 
Mitte  ein  kleines  unregelmäfsiges  Loch  ist,  hin* 
ter  welchem  man  ^  nach  der  Ausziehung  oder 
Niederdrückung  des  Staars  den  schwarzen  Grund 
des  Auges  sieht,  WO  man  einen  kleinen  Fleck 
öder  einten  weifslichten  Schleyer  wahrnimmt* 
wenn  etwa,  nach  der  Ausziehung  oder  Nie* 
derdrückung  des  Staars  sich  ein  Theil  der  vor- 
dern  convexert  Fläche  der  Cryställinse  verdun- 
kelt hat*  welcher  sich  nachher  an  die  hintere 
Fläche  der  Regenbogenbaut  gelegt  hat  und  mit 
derselben  verwachsen  ist* 

Einige  praktische  Wundärzte  haben  theore- 
tisch angenommen,  dafs,  wenn  diese  fehlerhaf- 
te Verengerung  der  Pupille  von  zu  grofser  Aus- 
dehnung der  Gefäfse  der  Regenbogenhaut  nach 
«iner  sehr  heftigen  Entzündung  dieser  Membran 
Augtnkr.  Jl.  2».  K  selbst 
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selbst  veranlafst  worden  ist ,  man  dieselbe  durch 
örtliche  zertheilende,  stärkende  und  zurüktrei* 
bende  Mittel  heben  könne,  so  z.  B.  durch  ort- 
liche und  allgemeine  Aderlässe  ,  Abführmittel, 
Blasenpflaster  und  Haarseil  im  Nacken»  .  Die 
erweichenden  und  antispasmodischen  Mittel  so- 
wohl innerlich  als  äufserlich  hielten  sie  für  vor- 
teilhaft ,  wenn  die  Zusammenziehung  der  Pu- 
pille durch  einen  Krampf  in  der  Regenbogen- 
haut und  durch  eine  vermehrte  consensuelle 
krankhafte  Sensibilitaet  des  ganzen  Auges  ver- 
anlafst worden  ist.  So  plausibel  aber  auch  im* 
mer  diese  Heiianzeigen  zur  Kur  der  verengert 
ten  Pupille  seyn  mögen,  so  bestätigt  die  Praxis 
ihre  Wirksamkeit  nicht,  und  hat  uns  vollkom- 
men überzeugt ,  dafs  wir  dieser  Krankheit  nicht 
anders  abhelfen  können,  als  wenn  wir  eine 
künstliche  Oeffnung  in  der  Pupille  machen,  wel- 
che die  Stelle  der  gänzlich  oder  zum  Theil  ver* 
schlossenen  Pupille  vertreten  kann, 

Cheseldeii  war,  so  viel  ich  weifs,  der 
einzige,  welcher  einen  Schnitt  in  der  Regen- 
bogenhaut in  der  Absicht,  um  eine  künstliche 
Pupille  zu  bilden,  vorschlug  und  ausführte. 
Er  brachte  anderthalb  Linien  von  der  Hornhaut 
in  der  Sclerotika  eine  nur  auf  einer  Seite  schnei-* 
dende  Staarnadel  ins  Auge,  Nachdem  er  die  Re- 
genbogenhaut gegen  den  äufsern  Winkel  zu 
durchbohrt  und  dann  die  Spitze  seiner  Nadel  in 
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die  vordere  Aügenk<?mmer  hineingeführt  hatte, 
bis  dafs  sie  an  der  nzch  def  Nase  zugekehrten 
Seitenhälfce  der  Regenbogenhaut  gekommen: 
tvar,  so  drehte  er  die  Schneide  nach  hinten  und 
spaltete  die  Regenbogenhaut  auf  diese  Weise 
der  Queere* 

Man  erzählt,  dafs  diese  Operation  einen 
glücklichen  Erfolg  gehabt  habe*  aber  janin 
versichert  uns  ( Memoires  sur  Toeil  p.  I82# 
183)  dafs  er  diese  Operation  an  zwey  Subjek- 
ten mit  der  aufsersten  Sorgfalt  unternommen  ha- 
be, ohne  irgend  einen  Vortheil  dadurch  zu  er- 
langen, denn  er  habe,  nach  dem  Aufhören  der 
durch  die  Operation  hervorgebrachten  Zufälle 
gefunden,  dafs  bey  beyden  Kranken  sich  die 
Queerspalte,  welche  er  mit  der  Nadel  gemacht 
hotte,  sich  von  neuem  vereinigt  und  verschlos- 
sen habe*  Vor  Janin  hatte  schon  Sharp  die 
nemliche  Erfahrung  gemacht  (  Traite  d'opera* 
tions  chirurg»  Ch.  XXIX )♦     Er  sagt: 

„Tch  habe  diese  Operation  einmal  miteinu 
„gern  Vortheile  unternommen ;  aber  einen 
„Monat  darauf  verschlofs  sich  diese  Oeffnung 
„wieder  und  brachte  die  vorige  Blindheit 
„hervor." 

Ein  Zufall ,   welcher  J  a  n  i  n  bey  der  Ope* 
ration  des  grauen  Staars  begegnete ,   dafs  er  zu 
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gleicher  Zeit  die  Regenbogenhaut  und  dieHorri- 
haut  mit  der  Scheere  und  von  oben  nach  unten 
zur  Seite  der  Pupille  durchschnitt  f   zeigte  ihm, 
wie  er  sich  ausdrückt,    dafs  der  perpendikuläre 
Schnitt  durch  diese  Membran  an  einer  Seite  der 
Pupille  i    das  einzige  wirklich  wirksame  Mittel 
sey,    um  die  Vereinigung  der  Lefzen  derindet 
Hornhaut  gemachten  Wunde  zu  verhindern,  da- 
mit eine  künstliche  Pupille  daraus  entsteht*  Die* 
veranlagte  wirklich  diesen  Augenarzt  >  eine  eig- 
ne Operationsmethode  daraus  zu  machen  ,    und 
sie  als  das  beste  Mittel  zur  Bildung  einer  künsN 
liehen  Pupille  Vorzuschlagen.     Sie  bestand  dar- 
inn,    die  Hornhaut  so  wie  zur  Ausziehung  des 
grauen   Staars  zu  öffnen,    dann  die  Regenbo- 
genhaut mit  der  Scheere  von  unten  nach  oben 
an  der  nach  der  Nase  zugekehrten  Seite  zu  spal- 
ten,   weil,    wie   er  bemerkt,    wenn  man  den 
Schnitt  am  äufsern  Augenwinkel   machte,    we- 
gen der  zu  grofsen  Entfernung  der  Sehaxen  das 
Schielen  daraus  entstände. 

ßey  den  Wenigen  Fällen  der  Verengerung 
der  Pupille,  welche  ich  gesehn  und  behandelt 
habe,  die  nach  der  Operation  des  grauen  Staars 
durch  Ausziehung  oder  NiVderdrückung  entstan- 
den waren,  konnte  ich  mich-nicht  entschliefseil, 
die  Hornhaut  zu  öffnen,  um  mit  der  Scheere 
den  perpendiculären  Schnitt  in  die  Regenbogen- 
haut zu  machen,    den  Jan  in  und  andre  em* 
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pfohlen  haben,  da  ich  die  heftigen  Zufälle 
kannte ,  welche  gewöhnlich  die  Augen  zu  be- 
fallen pflegen,  an  denen  man  die  Hornhaut  öff- 
net, wenn  sie  schon  an  einer  heftigen  innerli- 
chen Entzündung,  an  Krämpfen  oderan  krank- 
haft erhöhter  Empfindlichkeit  leiden*  Ich  wer- 
de mich  nie  entschliefsen ,  die  Hornhaut  wieder 
zu  öffnen ,  die  schon  durch  die  Ausziehung  des 
Sraars  eine  un  regelmässige  Narbe  bekommen 
hat,  und  ich  würde  mich  um  so  weniger  bestim- 
men, dies  zu  thun  ,  da  es  nicht  so  leicht  ist,  wie 
man  wohl  glauben  könnte,  die  Regenbogenhaut, 
welche  ^hirch  den  Ausflufs  der  wässerichten 
Feuchtigkeit  welk  geworden  ist»  zufassen* 

Ich  habe  mehr  als  einmal  Gelegenheit  gehabt, 
.Menschen  zusehen,  deren  Regenbogenhaut  sich 
nach  einem  heftigen  Stofse  auf  den  Augapfel 
ohngefähr  zwey  Linien  lang  an  ihrem  Rande 
von  dem  Ciliarligamente  getrennt  hatte,  ohne 
dafs  der  Körper  dieser  Haut  zerrissen  wäre,  so 
dafs  an  der  Stelle,  wo  sieh  die  Regenbögenhaut 
losgetrennt  hatte  ,  Zeitlebens  eine  ovale  Spalte 
blieb  ,  welche  ganz  oder  zum  Theil  die  Verrich« 
tungjeiner  künstlichen  Pupille  hätte  überneh- 
men können ,  wenn  nicht  das  unmittelbare  Or- 
gan des  Gesichts  und  die  Crystallinsebey  diesen 
Subjekten  durch  die  äufsere  Gewaltthätigkeit  zu 
sehr  verletzt  gewesen  wäre*  Ich  erinnere  mich» 
dafs  in  einem  Falle ,   wo  die    Regenbogenhaut 
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durch  ein  kleines  Geschwür  der  Hornhaut  vor- 
gefallen und  sich  wegen  des  beträchtlichenTheils, 
welcher  vor  der  Hornhaut  hervorragte»   sehr 
verzogen  hatte,    da  der  vorgefallene  Theilsich 
mit  den  Rändern  des  Geschwürs  vereinigt  hatte, 
«ich  die  Regenbogenhaut,    anstatt  in.  der  Mitte 
zu  zerreiften.,    sich  an  einem  Theile  ihres  U  an- 
fangs vielmehr  von  dem   Ciliarligament   losge* 
trennt  und  eine  künstliche  Pupille  gemacht  hat- 
te, wTelche  für  den  Kranken  sehr  nützlich  war, 
nachdem  er  von  dein  Vorfalle  der  Regenbogen- 
haut geheilt  war.     Ich  erinnere  mich,  dafs  ich 
gleichfalls  bey  der  Niederdrückung  eines  Staars 
zu  meinem  gröfst^n  Misvergnügen ,  weil  ich  aus 
Versehen  die  verdunkelte  Gry 'tallinse  an  die  in- 
nere Flache  dieser  Membran  in  dem  Augenblik« 
ke  andrückte,  als  dieselbe  sich  so  um  die  Spitze 
meiner  geraden  Nadel  drückte ,  dafeich sie  nicht 
gleich  fassen  konnte,    um  sie  tief  in  den  Glas- 
körper einzusenken  und  niederzudrücken,  eine 
ahnliche  Lostrennung  des  Randes  der  Regenbo- 
genhaut vom  Ciliarligamente  bemerken.     Ueber- 
demist  es  mir  bey  anatomischen  Untersuchungen 
des  Auges  begegnet,dafs  die  Regenbogenhaut  sehr 
oft ,    wenn  ich  sie  mit  der  Pinzette  gefafst  hat- 
te und  sie  nicht  allein  in  einiger  Entfernung  von 
ihrem  grofsen  Umfange,  sondern  sogar  im  Ran- 
de der  Pupille  anzog,    diese  zarte  Membran  sich 
weit  eher  von  ihrer  Vereinigung  mit  dem  Cili- 
arligamente lostrennt,    als  dafs  sie  in  der  Mitte 
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zerrissen  wäre,  obgleich  sie  sehr  dünne  und 
zart  ist*),  und  endlich  istesaufser  allen  Zwei- 
fel, dafs  die  Regenbogenhaut  eine  von  der  Ader- 
baut  ganz  verschiedene  Haut  ist,  und  durch- 
aus eine  eigne ,  wenn  gleich  schwache  Verbin- 
dung mit  dem  Ciliarligamente  hat ,  welche  von 
der  Verbindung  dieses  Ligaments  mit  der  Ader-; 
haut  ( choroidea  )  ganz  unabhängig  ist«. 

Durch  die  Vereinigung  aller  dieser  Umtftän. 
de  und  vorzüglich  in  Rüksicht  auf  der  schwa- 
chen 


*)  Guerin  ist  der  einzige  von  allen  neuern  Augen« 
ärzten,  welcher  mir,  mehr  als  die  andern,  die- 
sen wichtigen  Umstand  der  leichten  Trennung 
der  Regenbogenhaut  von  dem  Ciliarligamente  ge- 
kannt zu  habeVi  scheint«  „Die  Trennung  der  Re- 
»,genbogenhaut  vom  Ciliarligamente,  sagt  er,  ise 
„sehr  leicht,  und  man  mufs  daher  diese  Beobach- 
tung nie  bey  der  Operation  des  grauen  Staars  aus 
„dem  Gesichte  verlieren,  denn  eine  grofse  Cry- 
„stallinse,  welche  man  mit  Gewalt  ausziehen  will, 
„konnte  sehr  leicht  die  Regenbogenhaut  ganz  oder 
„zum  Theil  lostrennen ,  und  sehr  traurige  Ver- 
letzungen hervorbringen.1«  C^U8)  AlleVer- 
theidiger  der  Extraction  geben  den  Rath  ,  wen« 
der  Kapselstaar  mit  der  Regenbogenhaut  verwach- 
sen ist,  dieses  verdunkelte  Häutchen  sanft  her- 
auszuziehen ,  weil  man  sonst  Gefahr  laufen  wur- 
de, die  Regenbogenhaut  vom  Ciliarligamente  los- 
zutrennen ,  und  halten  diesen  Zufall  für  leichter 
möglich  als  die  Zerreifsung  der  Regenbogenhaut 
in  ihrer  Substanz, 
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chen  Verbindung  der  Regenbogenhaut  mic  dem 
Ciliarligamente  und  der  daraus  entstehenden 
leichtern  Trennung  dieses  Ligaments  ,  als  der 
Zerreißung  dieser  Haut,  wurde  ich  verahlafst, 
eine  neue  Methode  zur  Bildung  einer  künstli- 
chen Pupille  in  den  Fällen  zu  versuchen,  wo 
nach  der  Ausziehung  oder  Niederdrückung  des 
grauen  Staars  ,  die  natürliche  Pupille  sich  ver- 
engert hat,  oder  gar  verwachsen  ist*  Diese 
Operationsmethode  besteht  darinn ,  vermittelst 
der  Staarnadel  den  Umfang  der  Regenbogenhaut 
auf  eine  gewisse  Strecke  vom  Cibarligamente 
zu  trennen ,  ohne  vor  dieser  Operation  jemals, 
die  Hornhaut  zu  zerschneiden.  Der  Erfolg  enu 
sprach  meinen  Erwartungen*  Ich  werde  dies 
durch  Beobachtungen  erweisen,  und  was  das 
Detail  der  Operation  anbetrifft,  sq  will  ich  e§ 
jetzt  auseinandersetzen^ 

Man  läfet  den  Kranken  sich  setzen  ,  un<$ 
hält  ihn  so,  als  wenn  ihm  der  Staat  sollte  ope- 
rirt  werden,  dann  durchbohrt  man  mit  einet 
nicht  so  dicken,  als  sich  die  Wundärzte  gemei- 
niglich bedienen,  sondern  einer  dünnen  Nadel* 
wie  Tab.  III,  Fig,  XI  abgebildet  ist,  die  Scle- 
rotika  am  aufsern  Winkel  des  Auges  in  der  Ent* 
fernung  von  zwey  Linien  vom  Rande  der  Hörn* 
haut,  und  schiebt  die  Spitze  des  Instruments 
bis  oben  in  einen  nach  dem  innern  Rande  der 
Hornhaut  zu ,    so  dafs  sie  nach  der  Nase  zuge« 
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kehrt  ist.  Man  geht'  sehr  nahe  an  das  Ciliar« 
ligament  und  durchbohrt  den  innern  Rand  der 
Regenbogenhau:  oberwärts,  bis  sich  die  Spitze 
eben  in  der  vordem  Kammer  der  wässerichten 
Feuchtigkeit  zeigt.  Ich  sage  eben,  weil  hier 
der  Raum  sehr  enge  ist  f  und  die  Spitze  des  In- 
struments, wenn  sie  nur  ein  klein  wenig  zu. 
weit  vordringt,  sich  gleich  in  die  Substanz  der 
Hornhaut  fesrsetzt.  In  dem  «Augenblicke,  wo 
man  die  Nadel  in  der  vordem  Kammer  der  was* 
serichten  Feuchtigkeit  wahrnimmt,  drückt  man 
mit  derselben  von  oben  nach  unten  und  vom 
innern  nach  dem  äußern  Winkel  zu,  an  die  Re- 
genbogenhaut,  als  wollte  man  sie  in  einer  pa- 
rallelen Linie  nach  der  vordem  Fläche  der  Re- 
genbogenhaut zuführen,  damit  sieh  am  Ran- 
de ein  Theil  derselben  vom  Ciliarkörper  los- 
trennt. Hat  man  diese  'Lostrennung  bewirkt, 
so  senkt  man  die  Spitze  der  Nadel  und  lehnt  sie 
an  den  untern  Winkel  der  hervorgebrachten 
Spalte ,  welche  man  nach  Willkühr  verlängere, 
indem  man  die  Regenbogenhaut  nach  der  Schlä- 
fe zuzieht  und  die  Nadel  von  vorne  nach  hinten  in 
einer  der  vordem  Fläche  dieser  Membran  oder 
gröfsten  Axe  des  Auges  parallelen  Richtung, 

Wenn  ,    nachdem  man   diese  Trennung  be- 
wirkt hat,  kein  dunkler  oder  vielmehr  verdun* 
kelter  Körper  im  Grunde  des  Auges  erscheint, 
*o  zieht  man  die  Nadel  ganz  aus  demselben  zu- 
rück. 
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ruck,  sollte  sich  aber  nachher  vorn,  gegender 
neuen  Pupille  über ,  ein  Theil  der  verdunkel- 
ten Kapsel  zeigen ,  die  etwa  nach  der  Nieder- 
drückung oder  Ausziehung  des  Staars  Jzurückge- 
blieben  wäre,  so  mufs  sie  mit  der  Spitze  der 
Nadel  zerstückelt  und  durch  die  künstliche  Pu- 
pille in  die  vordere  Augenkammer  geschoben 
werden ,  oder  &*  lösen  sich »  wie  ich  schön  im 
vorhergehenden  Kapitel  bewiesen  habe,  diese 
häutigen  Stückchen  und  Ueberreste  der  Kapsel 
mit  der  Zeit  auf,  und  werden  mit  der  wasse* 
richten  Feuchtigkeit,  welche  sich  unaufhörlich 
erneuert»  sbsorbirt;. 

Nach  dieser  Lostrennung  der  Regenbogen- 
haut von  dem  Ciliarligamente  mufs  notwen- 
dig eine  Blutergiefsung  vor  sich  gehn ,  wTelche 
die  wässerichre  Feuchtigkeit  allemal  mehr  oder 
weniger  trübt*  dies  Blut  wird  aber  in  der  Fol- 
ge absorbirt,  und  das  Auge  bekommt  seinen 
vorigen  Glanzi  wieder* 

Der  Kranke  leidet  allerdings  während  dieser 
Operation  mehr,  als  bey  der  Ausziehung  oder 
Niederdrückung  des  grauen  Staars,  aber  das 
kann  nicht  anders  seyn ,  weil,  indem  man  ei- 
nen Theil  des  Randes  der  Regenbogenhaut  von 
dem  Ciliarligamente  trennt,  doch  nothwendig 
eins  oder  das  andere  Nervenfärichen  der  Ciliar- 
»erven,    welche  sich  an  der  Regenbogenhaut 

fest- 
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festsetzen,  angezogen  und  zerrisfen  werden  mufe* 
Im  Allgemeinen  sind  aber  bey  den  beydenKran* 
ken,  welche  ich  beobachtet  habe,  die  Zufälle 
nach  der  Operation  weder  heftig  noch  nachthei« 
lig  gewesen*  Nach  einigen  Versuchen ,  welche 
ich  an  Leichnamen  gemacht  habe,  bin  ich  der 
Meinung,  dafs  die  krumme  Nadel,  deren  ich  mich 
zur  Niederdrückung  des  grauen  Staars  bediene, 
den  Vorzug  vor  der  geraden  selbst  auch  bey 
der  Bildung  der  künstlichen  Pupille,  verdient, 
und  ich  habe  mir  vorgenommen  mir  bey  der 
ersten  vorkommenden  Gelegenheit  über  diesen 
Punkt  Bestimmlxeit  ±u  verschaffen» 

Neun  und  futtfzigsteBeobachtung» 

Vor  einigen  lahren  operirte  ich  in  Gegen- 
wart mehrerer  studierenden  Wundärzte  den 
grauen  Staar  an  einem  Bauer  von  Bergo  San- 
to-Siro>  Er  war  50  Iahr  alt  und  ich  bediente 
mich  damals  noch  der  geraden  Nadel«  Da  ich 
die  Cryssaliinse  niederdrückte,  so  fand  ich,  dafs 
es  schwierig  sey ,  diesen  festen  Körper  mit 
der  Nadel  niederzudrücken ,  da  er  sich  bestäa- 
dig  um  dieselbe  herumdrückte«  Es  legte  sich 
dieselbe  auf  die  Seite  gegen  den  nach  der  Nase 
augekehrten  Rand  der  Regenbogenhaut,  diese 
Membran  trennte  sich  eine  ziemliche  Strecke 
von  dem  Ciliarligamente  los,  und  schien  durch 
diese  Oeffnung  in  die  vordere  Kammer  der  wässe* 

rieft* 
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richten  Feuchtigkeit  übergehen  zu  wollen.  Ich 
zog  sie  aufs  beste  wieder  zurück  und  ohnerach- 
tet  der  geringen  Trübung,  welche  durch  das 
ausgetretene  Blut  hervorgebracht  wurd^,  nach- 
dem ich  einige  Bewegungen  gemacht  hatte,  so 
steckte  ich  die  Spitze  der  Nadel  in  die  harte 
Crystallinse,  und  senkte  sie  tief  in  den  Glaskör- 
per ganz  aus  der  Gesichtsaxe  entfernt.  Ich  be- 
gnügte mich  damit,  das  Auge  blofs  mit  einem 
Plumaceau  von  trokner  Charpie  zu  verbinden, 
und  den  Kranken  ins  Bette  legen  zu  lassen« 

Denselben  Abend  beklagte  sich  dieser  Mann 
Über  einen  grofsen  Schmerz  und  Hitze  im  ope- 
rirtem  Auge ,    ich   veranstaltete  ein  reichliches 
Aderlafs  am  Arme  und  liefs  Kräutersäckch?naus 
erweichenden  in  Milch  gekochten  Kräutern  auf 
das  Auge  legen.  Den  folgenden  Tag  Hafs  ich  den 
Kranken  mit  Weinsteinrahm  purgiren  und  ver- 
ordnete ihm  eine  sehr  strenge  Diaet.    Dennoch 
schwollen  die  Augenlieder  und  die  JConjunctiva 
bis  zum  fünften  Tage  sehr  merklich  an,  ich  sah 
die  Notwendigkeit  ein  ,   das  Aderlafs  zu  wie- 
derhohlen, diese  Anschwellung  liefs  auch  nach 
demselben  nach,  und  verschwand  den  vierzehn- 
ten Tag  gänzlich. 

Dann  untersuchte  ich  das  Auge  aufmerksam* 
Ich  sah,  dafs  die  wässerichte  Feuchtigkeit  ihre 
Durchsichtigkeit  noch  nicht  wieder  angenom- 

*i  men 


157 


men  hatte,  dafs  die  natürliche  Pupille  sich  sehr 
verengert  hatte,  fast  ganz  verwachsen  war  und 
sich  von  dem  innern  Winkel  des  Auges  nach 
den  äufsern  zugezogen  hatte,  weil  sich  der  von 
dein  Ciliarligamente  losgetrennte  Theü  der  Re- 
genbogenhaut an  dieselbe  angelegt  liatte,  dafs 
endlich  an  der  Stelleder  Lostrennung  eine  ova- 
le Spalte  zurükgeblieben  war,  welche  zwey 
und  eine  halbe  Linie  lang  war,  durch  welche 
der  Kranke  die  Gegenstände  ziemlich  deutlich, 
unterscheiden  konnte.  In  weniger  aU  zwey  Wo- 
chen  bekam  das  Auge  seine  natürliche  Durch- 
sichtigkeit wieder ,  und  wenige  Tage  nachher 
drückte  ich  den  Staar  auf  dem  rechten  Auge 
mit  de«i  besten  Erfolge  nieder» 

Sechzigste   Beobachtung* 

Eine  Frau  aus  den  Geborgen  nahe  bey  Ge> 
nua,  Maria  Guerini,  45  Jahr  alt,  robustef 
Constitution ,  von  Zeit  zu  Zeit  aber  mit  Rheu* 
matismen  geplagt,  die  bald  den  Rücken  >  bald 
den  Hals,  bald  den  Kopf  beriefen >  hatte  seit 
langer  Zeit  das  Gesicht  auf  dern  linken  Auge 
durch  den  grauen  Staar  verloren.  Da  sie  Voraus 
sähe,  dafs  das  nämliche  Uebelsie  auch  auf  dem 
rechten  Auge  befallen  würde,  so  kam  sie  in 
die  klinische  Schule,  ,um  sich  operiren  zu  las- 
sen. Ich  drückte  den  grauen  Staar  auf  derri 
rechten  Auge  glücklich  nieder*  und  alles  gieng 
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bis  zum  vierten  Tage  vollkommen  gut,  wo  di& 
Kranke  einen  Flufs  in  den  Zähnen  spürte»  von 
einem  Rheumatismus  am  Halse  und  der  ganzen 
linken  Seite  des  Kopfs  befallen  wurde*  wobey 
sich  lebhafter  Schmerz,  starke  Entzündung* 
Anschwellung  der  Augenlieder,  und  des  ganzen 
operirten  Augapfels  zeigte»  Die  Conjunctiva  war 
angeschwollen  und  ragte  hervor,  wie  bey  det 
Chemosis*  Ich  liefs  am  Fufse  reichlich  zur  Ader» 
setzte  örtlich  Blutige!  $m ,  liefs  ein  Blasenpflas- 
ter in  den  Nacken  legen,  Ikfs  zu  verschiedenen 
malen  purgiren,  indem  ich  ein  Gran  Brechwein- 
stein in  einem  Pfunde  Graswurzeldekokt  auflös- 
te, und  am  Tage  liefs  icfe  einen  warmen  Flieder* 
blumenaufgufs  gebrauchen.  '  Das  Auge  wurde 
mit  erweichenden  Kräutern  in  einem  Säkchen 
gebäht  9  die  Entzündung  war  aber  sowohl  in- 
nerlich als  äußerlich ,  so  dafs  ein  Eyterauge  un« 
vermeidlich  zu  seyn  schien*  Dieser  Zustand* 
der  allerdings  gegründete  Besorgnifs  erregen 
mufste,  dauerte  eine  Woche»  dann  verschwand 
sowohl  der  Rheumatismus  als  auch  die  Augen- 
entzündung nach  und  nach :  demungeachtet  blieb 
die  Kranke  vor  wie  nach  auf  dem  linken  Aug& 
blind,  die  Pupille  hatte  sich  so  zusammengezo- 
gen, dafs  sie  beynahe  verwachsen  war»  ich 
hielt  es  nicht  für  z weckmäfsig ,  das  Auge  aufs 
neue  zu  berühren,  und  beredete  die  Kranke 
«ach  einigen  Monaten  ins  Hospital  zurück  zu 
&Qmmen ,  welches  auch  wirklich  geschah» 

Dann 
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Dann  purgirte  ich  sie  mit  Brechweinstein  in 
getheilten  Gaben ,  und  nachdem  sie  einige  Ta- 
ge lang  eine  zweckmäfsige  Diaer  beobachtet  hat- 
te ,  unterwarf  ich  sie' der  Operation  der  künst- 
lichen Pupille,  die  Sclerotika  wurde  mit 
einer  geraden  hinlänglich  dünnen  Nadel  durch* 
bohrt,  deren  Spitzeich  bis  an  den  nach  der  Na- 
se zugekehrten  Rande  der  Regenbogenhaut  hin* 
führte  Ich  sah  kaum  die  Spitze  des  Instruments* 
als  ich  sie  sogleich  niederwärts  drückte,  die  Re- 
genbogenhaut nach  der  Schläfe  zuzog,  und  ei- 
nen Theil  des  Randes  der  Regenbogenhaut  von 
dem  Ciliarligamente  bis  auf  zwey  und  eine  hal- 
be Linie  lostrennte,  und  darauf  die  Nadel 
wieder  aus  den*  Auge  zog»  Die  Kranke 
klagte  über  einen  sehr  heftigen  Schmelz  und 
die  wässerichte  Feuchtigkeit  trübte  sich  ein  we* 
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Kaum  war  sie  ins  Bette  gebracht,  so  lieft 
ich  ihr  am  Fufse  zur  Ader,  bedecktö  das  Auge 
mit  erweichenden  in  Milch  gekochten  Kräutern, 
und  gegen  Abend  liefs  ich  ihr  eine  Emulsion 
nehmen ,  zu  welcher  ich  10  Tropfen  Laudan., 
liq.  Sydenh,  setzte  und  die  Nacht  war  ruhig. 

Die  Conjunctiva  und  die  Augenlieder  entr* 
zündeten  sich  in  der  Folge ,  aber  nur  ein  we- 
nig* In  wenig  Tagen  wich  diese  Unbequemlich- 
keit dem  blofsen  Gebrauche  äufserlich  erweichen- 
der Mittel,  und  nach  der  gänzlichen  Verschwin- 
dung des  entzündlichen    Stadiums  wandte  ich 

das 
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das  Goulard' sehe  Wasser  mit  gutem  Erfol- 
ge an. 

Den  Uten  Tag  nach  der  Operation  konnte 
ich  das  operirte  Auge  mit  Bequemlichkeit  unter- 
suchen. Die  wässerichte  Feuchtigkeit  hatte  ihre 
Durchsigtigkeit  noch  nicht  ganz  wieder  ange- 
nommen. Die  vorhandene  perpendikuläre  Spal- 
te zwischen  der  Regenbogenhaut  und  dem  Ciii- 
arligamente  diente  statt  der  Pupille,  durch  wel- 
che diese  Frau  alle  Gegenstände*  die  man  ihr 
vorhielt,  erkennen  konnte,  Nach  einem  Mona- 
te nach  det  erfolgten  Genesung  verschwand  die 
durch  die  Austretung  des  toluts  veranlafste  Ver- 
dunkelung vollkommen,  und  die  Person  verließ 
das  Hospital  geheilt- 

Ein  und  sechzigste  Beobachtung, 

In  einem  der  IMemöntesischen  Hospitäler 
Wurde  ein  Bettler  am  grauen  Staare  durch  die 
Ausziehüng  öperirt.  Er  verlor  das  linke  Auge, 
und  nach  einer  äufserst  heftigen  Entzündung 
war  die  Pupille  des  rechten  Auges  so  zusam- 
mengezogen, ,dafs  sie  kaum  so  grofs  wie  ein 
kleiner  Stecknadelknopf  war,  kurz,  er  sähe  mit 
diesem  Auge  sehr  wenig*  Er  kam  wegen  einer 
Verrenkung  der  linken  Hand,  welche  ersieh 
durch  einen  Fall  auf  dem  Eise  zugezogen  hatte, 
Ins  Hospital*  Sobald  er  von  diesem  Uebel  ge- 
heilt 
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heilt  war,  schlug  ich  ihm  vor,  einen  Versuch 
zur  Verbesserung  seines  Gesichts  zu  machen, 
und  er  willigte  ein» 

Ich  brachte  die  gerade  Nadel  ins  rechte  Au* 
ge,  als  wenn  ich  den  Staar  niederdrücken  woll- 
te, und  brachte  die  Spitze  derselben  oben  an 
den  innern  Rand  des  Auges ,  und  durchbohrt« 
die  Regenbogenhaut  so  genau  am  Rande,  als  es 
mir  möglich  war,  dann  drückte  ich  dieselbe 
etwas  von  oben  nach  unten  und  trennte  sie  zwey 
und  eine  halbe  Linie  vom  Ciliarligamente,  und 
zog  dann  die  Nadel  zurück  ,  die  wässerichte 
Feuchtigkeit  war  ein  wenig  trübe* 

Während  der  Lostrennüng  der  Regenbogen- 
haut  vom  Ciliarügamente  gab  der  Kranke  Zei* 
chen  eines  sehr  lebhaften  Schmerzes  von  sich, 
dieser  legte  sich  aber,  sobald  man  das  Auge  mit 
einem  mit  erweichenden  Kräutern  angefüllten 
Säckchen  bedeckt  hatte,  welche  vorher  in  Milch 
gekocht  wurden. 

Den  dritten  Tag  zeigte  sich  eine  ziemliche 
Anschwellung  der  Augenlieder  und  der  Conjun- 
ctiva  ,  ich  veranstaltete  ein  reichliches  Aderlafs 
und  liefs  dem  Kranken  Weinsteinrahm  zum  Ab- 
führmittel geben ,  ohne  dabey  die  erweichen- 
den Kräutersäckchen  bei  Seite  zu  legen.  Den 
loten  Tag  verschwand  die  acute  Augenentzün- 
Augtnkr.  11.  Tb.  L  düng, 
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tfung,  es  entstand  eine  örtliche  Schwäche,  wel# 
ehedem  Gebrauche  des  Vitriol- Augenwassers 
wich,  unter  welches  ein  wenig  Quittenschleiro 
gemischt  wurde. 

Den  20sten  Tag  fand  ich  die  künstliche  Pu> 
pille  ganz  so,  wie  ich  wünschte,  weil  der  Kran«- 
ke  die  Gegenstände  sehr  gut  unterscheiden  konn- 
te* Fast  einen  Monat  nachher  zerstreute  sich 
die  kleine  Verdunkelung,  welche  durch  das 
ausgetretene  Blut  veranlagst  war  ,  und  ver« 
schwand  endlich  ganz. 

Zweiund  siebzigste  Beobach- 
tung *). 

Im  Jahr  1788  sah  ich  eine  Dame,  welcher 
man  am  linken  Auge  den  grauen  Staar  durch 
die  Ausziehung  operirt  hatte*  Nach  einer  hef- 
tigen Augenentzündung ,  welche  ihrer  Aussage 
nach ,  50  Tage  dauerte ,  schlofs  eich  die  Pupil- 
le. 

*  )  Diese  Beobachtung  wurde  mir  von  Herrn  Franz 
Buzzi,  einem  sehr  geschikten  Wund* und  Au- 
genarzt in  Mayland  mitgetheilt ,  der  den  Anato» 
men  schon  durch  die  Entdeckung  des  gelben  Fleks 
im  Auge ,  welchen  Soemmerring  beschrieben 
hat,  bekannt  ist*  Da  er  von  der  Unvollkommen- 
heit  der  Mittel  zur  Vollbringung  und  Verfertigung 
einer  künstlichen  Pupille  überzeugt  war,  hatte 
er  seit  langer  Zeit  schon^die  oben  angegebene  und 
beschriebene  Methode  angenommen. 
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le.  In  ihrer  Jugend  bekam  sie  nach  den  Blattern 
ein  Geschwür  an  dem  rechten  Auge  auf  der  Horn- 
haut, und  das  Auge  gieng  verloren*  Ich  sahia 
diesem  Zustande  kein  anderes  Mittel ,  der  un- 
glüklichen  Kranken  ihr  Gesicht  wiederzugeben, 
ab  auf  dem  linken  Auge  eine  Jkünstliche  Pupil- 
le zu  machen  ,  und  dies  setzte  ich  auf  folgende 
Weise  ins  Werk: 

Ich  liefs  die  Kranke  auf  einen  Stuhl  setzen; 
ein  hinter  ihr  stehender  Gehülfe  hielt  mit  der 
unter  das  Kinn  gelegten  Hand  den  Kopf  an  sei- 
ne  Brust,  mit  dem  Zeige -und  Mittelfinger  der 
linken  Hand  zog  er  das  obere  Augenlied  des  lin- 
ken Auges  in  die  Höhe.  Ich  hielt  in  der  rech- 
ten Hand  die  lanzenförmige  Nadel  und  durch« 
bohrte  die  verdunkelte  Hornhaut  zwey  Linien 
von  dem  Umfange  der  Regenbogenhaut«  Dann 
stiefs  ich  die  Nadel  vorwärts,  durchbohrte  die 
Regenbogenhaut  an  ihrem  obern  Theile,  unge- 
fähr eine  Linie  von  der  verschlossenen  Pupille^ 
und  nachdem  ich  diese  Nadel  wieder  in  einer 
parallelen  Linie  an  die  vordere  Fläche  der  Re« 
genbogenhaut  gebracht  hatte,  drehte  ich  die 
Spitze  nach  unten,  und  zu  gleicher  Zeit  stiefs 
ich  sie  nach  hinten  gegen  den  Mittelpunkt  der 
gläsernen  Feuchtigkeit  zu ,  indem  ich  die  Re- 
genbogenhaut oben  mit  Gewalt  trennte,  und 
so  fast  den  dritten  Theil  ihres  Uuifangs  ablöse- 
<fc.     Dies   geschah  mit  derselben  Schnelligkeit 

La  *  als 
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als  die  Niederdrückung  des  grauen  Staars*  Dies 
ist  auch  nothwendig,  weil  sonst  das  austreten- 
de Blut,  welches  aus  den  zerrissenen  Gelassen 
der  Regenbogenhaut  Riefst >  die  vordere  Au- 
genkammer anfüllt ,  es  verhindert  9  dafs  man 
die  Fegenbogenhant  genau  sieht,  und  weil* 
wenn  man  nicht  rasch  und  schnell  verfährt,  die 
Operation  oft  unvollkommen  beendigt  wird  und 
unnütz  ist. 

Wenig   Stunden   riachher  zeigte    sich  eine 
Schmerzhafte  Spannung  im  Augapfel  ,    welche 
sich  bis  in  die  Augenhöhle  erstreckte  und  sich 
über  die  Backen  und  die  Hälfte  des  Kopfs  der 
Kranken  verbreitete.    Ich  wandte  sogleich  all* 
gemeine  Mittelan,  um  eine  heftige  Entzündung 
zu  verhüten»      Nachdem  sie  35  Tage  im  Bette 
geblieben  war,    war  das  in  die  vordere  Augen- 
kammer ausgetretene  Blut  gänzlich  aufgelöfsr, 
und  ich  konnte  den  losgetrennten  Theil  der  Re- 
genbogenhaut deutlich  sehen,   welcher  sich  so 
weit  gegen  die  Schläfe    zurückgezogen  hatte, 
dafs  sich  an  der  Stelle  der  Lostrennung  eine  läng- 
Kchte  künstliche  Pupille  bildete*    Die  Kranke 
konnte  sehr  gut  ohne  Führer  gehen  ♦   und  zum 
Lesen   und  schreiben  bediente  sie    sich  einer 
Staarbrille. 

Dies  sey  genug  von  der  künstlichen  Pupille, 
welche  in  solchen  Fällen ,  wo  sich  die  natürli- 
che 
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ehe  Pupille  sehr  verengert  hat,  oder  vermach* 
sen  ist ,  welches  gemeiniglich  nach  der  Opera- 
tion des  grauen  Staars  geschieht,  gemacht  wer- 
den kann. 

Ich  kann  mich  sehr  gut  davon  überzeugen, 
dafs  man  vermittelst  einer  Nadel  auch  die  mit 
üdhaerenz  der  vordem  convexen  Fläche  der 
ve  dunkelten  Kapsel  complizirte  Verengerung 
der  Pupille  würde  heben  können.  Wirklich 
könnte  ich,  aufser  vielen  Beobachtungen  glaub- 
würdiger Schriftsteller  über  diesen  Gegenstand 
auch  mehrere  eigne  anführen,  die  in  Verbin» 
düng  mit  solchen  Füllen  des  grauen  Staars 
vorkommen,  uo  die  Pupille  beträchtlich  ver- 
ändert ist  und  sich  in  ihrem  Umfange  nicht  be- 
wegen kann,  welche  vermittelst  der  Nadel  mit 
gutem  Erfolge  niedergedrückt  wurden,  und  in 
welchen  nach  dieser  Operation  die  Pupille, 
welche  vorher  verengert  und  unbeweglich  war, 
ihre  natürliche  Gröfse  und  Beweglichkeit  wie- 
der annahm.   *) 

Wenn 

*)  Man  sagt,  dafs  in  diesem  besondern  Falle,  der  be- 
rühmte Demours  glüklich  eine  künstliche  Pupil- 
le gemacht  hat,  indem  er  mit  einem  Bistouri  die 
Regenbogenhaut  und  die  Hornhaut  nahe  an  der  Scle- 
rotika  durchbohrte  und  mit  einer  Scheere  einen 
Theil  der  Regenbogenhaut  wegnahm »  welches  die 
Gröfse  und  Gestalt  eines  Hirsekorns  hatte ,  ohne 
die  Crystallinse  aus  ihrer  Stelle  zu  verrücken» 
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Wenn  auch  in  einigen  besondern  Fällen  die 
Adhaerenz  der  vordem  convexen  Fläche  der 
Kapset  der  verdunkelten  Crystallinse  an  der  hin- 
tern Fläche  der  Regenbogenhaut  so  stark  wäre, 
dafs  sie  jeden  Versuch  ,  sie  vermittelst  einer 
Nadel  zu  trennen,  vereitelte,  so  glaube  ich, 
dafs  daraus  nichts  anders  folgt,  als  dafs  man  die 
Regenbogenhaut  in  einer  gewissen  Strecke  von 
dem  Umfange  des  Ciliarligaments  lostrennen 
und  eine  künstliche  Pupille  machen  muß.  Je* 
doch  wird  die  weitere  Aufklärung  dieses  Ge- 
genstandes von  den  in  der  Folge  anzustellenden 
Versuchen  und  Erfahrungen  abhängen,  da  es 
hier  blofs  mein  Zweck  war,  nur  dasjenige  an* 
zugeben,  was  ich  durch  meine  Erfahrung  ia 
sehr  vielen  Fällen  bestätigt  gefunden  habe* 
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Zugabe 
von    Beobachtungen 

iKum  sechszehnten  Kapitel,  von  Le'vtille^' 


Ich  will  zuerst  einen  Brief  mittheilen,  welchen 
ich  im  vorigen  Jahre  von  Pavia  an  Herrn  D  e- 
mours  in  Betreff  der  künstlichen  Pupille,  wel- 
che er  gemacht,  und  worüber  er  die  Beobachtung 
bekannt  gemacht  hat,  schrieb  *X  Da  er  mir 
die  Freundschaft  erwiefs,  mir  dieselbe  züzu* 
schicken ,    antwortete  ich  ihm  folgendes  : 

Ich  habe  alles,  was  Sie  mir  geschickt  haben,' 
mit  dem  lebhaften  Interesse  und  dem  Eifer  em- 
pfangen, welchen  schon  die  Beschaffenheit  des 
Vorfalls)  der  sich  Ihnen  darbot,  einflöfst,  we- 
nigstens konnte  ich  mich  von  alle  dem,  was 
sie  gethan  haben,  überzeugen.  Ihr  verbind- 
licher Brief,  mein  Herr,  macht  mirMuth,  Ih- 
nen einige  Ideen  im  Betreff  der  Unternehmung, 
eine  künstliche  Pupille  zu  machen,  die  auch 
schon  seit  langer  Zeit  ausgeführt  ist ,  mitzu- 
theilen.  Diese  Bemerkungen  sind  nicht  allein 
die  Frucht  meines  Nachdenkens ,   sondern  auch 

das 

*)  Recueil  Period   de  la  Soc,  de  Med,    Tom.  8 
pag.   321  ff. 
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das  Resultat  meines  freundschaftlichen  Verhält* 
nisses  mit  dem  berühmten  Professor  zu  Pavia. 
Durch  meine  Mitteilung  werden  Sie  beurthei- 
Ien  können,  ob  sie  unsern  jetzigen  anatomischen 
Kenntnissen  angemessen  sind  und  ob  sie  in  der 
Praxis  angenommen  werden  können  ,  wie  es 
schon  durch  mehrere  Erfahrungen  bestätigt  zu 
seyn    scheint* 

Wer  kann  es  läugnen ,  dafs  bis  jetzt  die 
Operation  der  künstlichen  Pupille  mit  den  grüfs- 
ten  Schwierigkeiten  verknüpft5  gewesen  sey? 
Können  wir  selbst  die  Ihrige  davon  ausnehmen  ? 
Gewifs  nicht,  wenn  sie  nicht,  hey  übrigens 
gleichen  Kenntnissen,  mit  einer  geschikten  und 
festen  Hand  gemacht  wird*  Janin's  Verfah- 
ren ht  lang,  mühsam  und  läfst  von  den  Folgen, 
welche  nachher  eintreten  können,  wie  sie  ge- 
wöhnlich die  Hornhaut  und  die  Regenbogenhaut 
hefallen  ,  das  Aeufserste  befürchten.  Man  kann 
sich  hievon  sehr  leicht  überzeugen,  wenn  man 
bedenkt ,  dafs  dieser  Augenarzt  die  Hornhaut 
so  durchschnitt ,  wie  man  es  gewöhnlich  bey 
der  Operation  des  grauen  Staars  zu  thun  pflegt, 
dann  den  Abschnitt  dieser  Haut  mit  einer  Son- 
de in  die  Höhe  hob,  damit  man  an  der  entblöfs* 
ten  Regenbogenhaut  den  Schnitt  desto  leichter 
mit  der  Scheere  machen  könnte,  deren  Spitze 
er  von  oben  nach  unten  nach  dem  innern  Au- 
genwinkel  zuführte*      Cheselden   ist,    wie 
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Morand  erzählt,  sehr  glüklich gewesen,  es  ist 
deshalb  aber  doch  wahr,  dafs  auch  seine  Ope» 
rarionsmethode  nicht  passend  war,  weil  alle 
Praktiker,  die  seine  Vorschriften  befolgten,  kei- 
nen guten  Erfolg  sahen ,  indem  die  durch  den 
Schnitt  gemachten  Queerwunden  sich  vereinig- 
ten ,  so  dafs  die  Krankheit  ungehoben  blieb. 
Eine  künstliche  Pupille,  .  die  beständig  und  ge- 
schikt  ist,  während  der  ganzen  Lebenszeit  die 
Verschliefsung  der  natürlichen  Pupille  zu  ersez- 
zen,  ist  diejenige ,  welche  man  an  der  Seite 
der  natürlichen  nach  innen  zu  vertical  macht* 
Die  Erfahrung  beweifst  in  allen  Fällen  die  Vor- 
theile  dieser  Methode.  In  welchem  Zustande 
befanden  sich  aber  die  von  Janin  operirteu  Kran- 
ken ?  Sie  waren  alle  Staarblind  gewesen  und 
operirt.  In  einem  einzigen  Falle  finden  wir  nur 
unter  vielen  Andern  die  Crystallinse  in  ihrer  na- 
türlichen  Lage  und  man  half  der  Verschliefsung 
der  Pupille  nach  der  von  Cheselden  angege- 
benen Heilmethode  ab.  Die  Sclerotika  wurde 
mit  einer  Staarnadel  durchbohrt,  welche  in  die 
hintere  Augenkammer  drang,  dann  erschien 
die  Spitze  dieses  Instruments  in  der  vordem  Au« 
genkammer  hinter  der  durchsichtigen  Hornhaut, 
nachdem  sie  die  Regenbogenhaut  durchbohrt 
hatte*  Der  Schnitt  wurde  dann  der  Queere  nach 
bis  nach  dem  Punkte,  wo  gewöhnlich  die  na- 
türliche Pupille  ist,  verlängert*  Doch  fand 
keine  Heilung  statt- 
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In  den  andern  Fällen  war  die  beständig  vor- 
her verdunkelte  Crystallinse  zuerst  ausgezo- 
gen, oder  wurde  es  während  der  Operation  selbst» 
deren  Zweck  die  Bildung  einer  künstlichen  Pupil- 
le war,  so  dafs,  wenn  ich  mich  nicht  irre,  Sieder 
Erste  zu  seyn  scheinen,  der  in  einem  Falle,  wo 
die  Crystallinse  noch  in  ihrer  na- 
türlichen Lage  und  die  wässerichte 
Feuchtigkeit  nicht  zugegen  war, 
mit  gutem  Erfolge  operirte.  Es  ist  also  nicht 
nothwendig,die  Crystallinse  auszuziehen,  wie  J  a- 
n  i  n  mehrere  male  gethan  hat*  Sie  sind  auch  der 
Erste,  der  an  der  obern  Hälfte  der  Regenbogen- 
haut operirt  hat,  woraus  also  bewiesen  wird, 
dafs  die  künsrliche  Pupille  in  allen  Punkten  der 
Regenbogenhaut,  ausgenommen  im  Mittelpunk- 
te, statt  finden  können,  wenn  die  Crystallin- 
se nicht  verdunkelt  ist  oder  in  allen  Punkten 
der  Traubenhaut ,  wllche  mit  den  Enden  der 
Ciliarkörper  in  Verbindung  stehen,  wenn  die 
Linse  ihre  Durchsichtigkeit  verloren  hat. 

Aber  ich  will  auf  die  Schwierigkeiten  zu- 
rückkommen welche  den  Hauptgegenstand  mei- 
nes Briefes  ausmachen,  und  die  ich  gerne  be- 
seitigen möchte,  weil  die  Kunst  nothwendig da- 
durch gewinnen  mufs.  Wirklich  sind  auch  nicht 
immer  die  Umstände  so  günstig,  wie  in  dem  von 
Ihnen  erzählten  Falle.  Man  findet  nicht  immer 
die  RegenbogeJihaut  an  die  Hornhaut  anliegend» 
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nicht  immer  ist  die  vordere  Augenkammer  leet 
von  der  u ässerichten  Feuchtigkeit,  die  Regen- 
bogenhaut zeigt  sich  nicht  immerauf  eine  solche 
Weise;  dafs  man  so  bequem  ein  Stück  derselben, 
wie  ein  Hirsekorn  grofs,  wegschneiden  könnte.- 
Dies  letzte >  glaube  ich,  mufs  vorzüglich  berük- 
sichtigt  werden ,  es  findet  dann  also  auch  nicht 
statt ,  dafs  man  mit  einer  solchen  Leichtigkeit 
durch  einen  in  die  Hornhaut  gemachten  Schnitt 
die  Regenbogenhaut  mit  einer  Spitze  der  Schee- 
re,  und  wenn  diese  auch  noch  so  klein  ist,  durch- 
bohren, und  so  den  nöthigen  Theil  der- 
selben wegnehmen  könnte,  wenn  die  Hornhaut 
gespannt  und  die  wässerichte  Feuchtigkeit  im 
Ueberflusse  vorhanden  ist* 

Ich  bemerke  noch,  dafs,  wenn  man  die 
Gröf  e  eines  Hirsekorns  mit  dem  Durchmesser 
der  künstlichen  Pupille  vergleicht,  welche  Sie 
abgebildet  haben ,  man  einen  sehr  grofsen  Un* 
terschied  bemerkt,  und  dafs  sich  die  Pupille  noth- 
wendig  nach  der  Operation  um  die  Hälfte  zusam- 
mengezogen haben  mufs.  Diesen  wichtigen 
Punkt  darf  man  nicht  aus  dem  Gesichte  verlie- 
ren, wenn  man  den  Weg,  den  Sie  vorgeschla- 
gen haben,  mit  Nuzzen  befolgen  will,  kein 
Augenarzt  scheint  mir  diesen  Unterschied  zwi- 
schen demDurchmesser  einer  künstlichen  Pupil- 
le unmittelbar  nach  der  Operation  und  nach  vol- 
lendeter Heilung  beobachtet  zu  haben.  Es  scheint 
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jüir  jedoch,  als  ob  dieser  Unterschied  wirklich 
statt  finde  ,  wenn  ich  mich  auf  den  von  Ihnen 
angegebenen  Vergleichungspunkt  berufe,  wor- 
aus denn  nothwendig  folgt : 

i)  Dafs,  wie  die  Erfahrung  in  den  meiste» 
Fällen  gegen  Cheselden's  Beobachtung  be- 
wiesen hac,  ein  einfacher  Queerschnitt,  welcher 
durch  den  Mittelpunkt  der  Regenbogenhaut  ge- 
het, zur  Bildung  einer  künstlichen  Pupille  nicht 
hinreichend  ist; 

l  V 

2f)  Dafs  es  einerley  ist,  ob  man  den  Schnitt 
vertikal  macht,  oder  ein  Stück  der  Regenbogen- 
haut wegnimmt ; 

3)  Dafs  die  künstliche  Pupille  im  Augenblic- 
ke nach  der  Operation  gröfser  ist ,  als  nach  vol- 
lendeter Heilung  ; 

4)  Dafs  das  Stück  der  Regenbogenhaut,  wel* 
chesman  wegnehmen  will,  sowie  auch  derblo* 
«e  Schnitt  durch  dieselbe  allezeit  nach  dem  Durch- 
messer berechnet  seyn  mufs,  den  man  der  künst- 
lichen Pupille  geben  will* 

Obwohl  ich  den  glücklichen  Erfolg  dieser 
Operation  des  berühmten  französischen  Augen- 
arztes sehr  bewundere,  so  kann  ich  mich  doch 
nicht  enthalten  >   hier  zu  bemerken;  dafs  diese 
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Methode  zur  Bildung  einer  künstlichen  Pupille 
mir  äufserst  unsicher  zu  seyn  scheint«    Der  Bür- 
ger Sauvages  erhielt  zwar  einen  vollkommen 
glücklichen  Erfolg.     Wie  ofc  ist  aber  seitdem 
diese  Operation  wiederholt  worden?    Und  mit 
welchen  Resultaten  ?  Wären  diese  glüklich  gewe- 
sen, so  würde  man  sie  bekannt  gemacht  haben* 
und  das  jetzt  statt   findende  Stillschweigen  be- 
weiset also  offenbar  das  Gegentheih  Was  ist  al- 
so das  Wesentlichste  von  Demour's  Beobach- 
tung?    Es    wird   dadurch    blos    eine    einzelne 
Thatsäche   bewiesen,    wie   dies   sooft   in  der 
Chirurgie  in  andern  Punkten  schon  der  Fall  ge- 
wesen ist*    Eine  einzelne  Thatsäche  kann  aber 
einer  allgemeinen  Methode,    welche  von  allen 
Wundärzten  soll  ausgeübt    werden  >  nicht  zur 
Basis  dienen, 

ledoch  mufs  man  bey  der  Operation  einer 
künstlichen  Pupille  allerdings  zugestehen,  dafsr 
die  Art  und  W7eise  derselben  nach  Verhähnifs 
des  Zustandes  des  kranken  Auges  verschieden 
seyn  mufs.  In  der  That  kann  eine  breite  dich- 
te vor  der  Hornhaut  befindliche  Narbe  ,  welche 
einen  grofsen  Theil  der  Hornhaut  einnimmt,  eben 
so  gut  diese  Operation  nothwendig  machen,  als 
die  Verschlieisung  der  natürlichen  Pupille,  Unter 
solchen  Umständen  kann  die  verdunkelte  Horn- 
haut nur  sehr  wenig  von  ihrer  Dicke  verlohrea 
haben,    die  vordere  Augenkammer  behält  fast 
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den  nehmlichen  Durchmesser,  und  enthält  eine 
eben  so  grofse  Menge  der  wässerichten  Feuch- 
tigkeit ,  oder  weiin  nach  einer  lebhaften  durch 
irgend  eine  Ursache   veranlafsten   Entzündung 
des  ganzen  Augapfels,  die  Dicke  der  Hornhaut 
und  der  Regenbogenhaut  aufserordentlich  ver* 
gröfsert  worden  ist,  so  existirt  weder  eine  vor- 
dere noch  hintere  Augenkammer  eben  so  wenig 
als  wässerichte  Feuchtigkeit*    In  dem  ersten  Falle 
wird  die  Regenbogenhaut  noch  frey   hinter  der 
Hornhaut  schwimmen,  indem  sie  von  allen  Seiten 
von  der  wässerichten  Feuchtigkeit  umgeben  ist, 
In  demzweyten  Falle  aber,  wenn  die  Kammern 
des  Auges ,  wie  ich  eben  gesagt  habe ,  eben  so 
Wenig  als    die   wässerichte    Feuchtigkeit  mehr 
vorhanden  sind,  so  ist  es  keinem  Zweifel  unter- 
worfen, dafs  die  durch  ihren  entzündlichen  Zu« 
stand  verdickte  und  selbst  verhärtete  Regenbo- 
genhaut sich  an  die  Hornhaut  angelehnt,  ja  sich 
so  genau  mit  derselben  verbunden  haben  kann, 
wie  dies  nach  Hunters  Meinung  bey  den  Mem- 
branen oft  der  Fall  ist,  indem  sie  sich  durch  die 
Wirkungen    der  Entzündung,    welche  ich  mit 
ihm  die  a  d  h  ä  s  i  v  e  nennen  föchte,  genau  ver- 
einigen« 

Wenn  ich  mich  nicht  irre,  so  bin  ich  der 
Erste,  welcher  diese  wichtigen  Unterschiede 
bey  der  Operation  einer  künstlichen  Pupille  für 
nothwendig  hält,    und  angegeben  hat*     Ist  es 
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nicht  viel  leichter,  diese  Operation  zu  machen* 
wenn  die  wässeriehte  Feuchtigkeit  die  Regen* 
bogenhaut  noch  von  der  Hornhaut  entfernt  hält, 
als  wenn  diese  beyden  Membranen  zusammen- 
geklebt sind ,  oder  sich  blofs  an  einander  gelegt 
habend    Wenn    diese  Wahrheit  anerkannt  ist, 
so  sehe   ich  nicht  ein ,     warum   man  nicht  füc 
jeden  dieser  Fälle  eine  passende  Operationsme. 
thode  arigieht.    Wenn  eine  sehr  starke  Verdun- 
kelung im  Mittelpunkte  der  Hornhaut  vorhan- 
den ist,  und  die  natürliche  Pupille  unbrauchbar 
macht,  wenn  die  Crystallinse  gesund  und  in  ih- 
rer gehörigen  Lage  ist,  so  istes  ausgemacht,  dafs 
das  Gesichtauf  keine  andre  Weise  wieder  her- 
gestellt werden  kann,  als  wenn  man  eine  künst» 
liehe  Pupille  bildet,    wie  Ianin  es  an  der  in- 
nern  Seite  der  Crystallinse   gegen  den  grofsen 
Augenwinkel  zu  gethan  hat,   weil  dies  immer 
der  vortheilhafteste  Ort  ist,  man  mag  auch  noch 
so  viel  Gründe  für  die  Leichtigkeit  der  Opera- 
tion an  einer  «andern  Stelle  haben.     In  diesem 
Falle   wählt  man  die  Stelle,   dahingegen  dem 
Herrn  Demours  keine  Wahl  übrig  blieb* 

Was  die  nach  einer  heftigen  Entzündung 
entstandene  Verengerung  der  Pupille  betriff,  so 
würde  man,  da  man  die  Beschaffenheit  der  Cry- 
stallinse nicht  kennt,  bey  der  Befolgung  der 
Janinschen  Methode  Gefabr  laufen,  seinen 
Zweck  nicht  zu  erreichen ,  denn  wenn  man  die 
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Regenbogenhaut  gespalten  hätte,  könnte  sich 
sehr  leicht  die  Crystall>nse  verdunkelt  zeigen, 
lind  folglich  die  Ausziehung  erfordern,  welches 
bey  dieser  feinen  Operation  unstreitig  eine  sehr 
unangenehme  Complikation  seyn  würde.  .Oder 
diese  Verwachsung  der  Papille  könnte  auch  nach 
der  Ausziehung  des  grauen  Staars  statt  finden, 
wo  alsdann  die  Janinsche  Methode  allemai 
sichrer  seyn  möchte.  Und  vorzüglich  die- 
ser Fall  ist  es,  der  gewöhnlich  die  Bildung  einer: 
künstlichen  Pupille  nothwehdig  gemacht  hat* 

Die  Operation  nach  der  Methode  des  Pro* 
fessor  Scarpa  ist  unstreitig  diejenige,  welche 
in  dem  Falle,  wo  die  vordere  Augenkammer 
und  die  wäss^richte  Feuchtigkeit  noch  vorhan- 
den sindj  die  passendste  ist.  Wenn  die  Crystal- 
linse  nicht  mehr  in  ihrer  gehörigen  Lage  ist,  so 
ist  auch  gar  keine  Schwierigkeit  vorhanden,  und 
wenn  sie  noch  in  der  gehörigen  Lage  ist,  so  se- 
he ich  nicht  ein  ,  in  wie  fern  dies  für  den  Kran- 
ken  und  den  Wundarzt  vortheiihaft  seyn  könn- 
te» und  ich  schlage  daher  vor,  sie  zuerst  nie- 
derzudrücken und  dann  die  künstliche  Pupille 
mit  derselben  Nadel  zu  bilden ,  indem  man  die 
Regenbogenhaut  an  der  bestimmten  und  ausge- 
wählten Stelle,  wenn  man  nehmlich  eine  wäh- 
len kann,  oder  an  der  durch  die  Zusammen- 
treffüng  der  Umstände  einzig  möglichen  Stelle 
Öffnet.    Man  sieht  sehr  leicht  ein ,   dafs  dieses 
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Verfahren  bey  ällfen  Verschiedenheiten  dieses 
Falles,  die  ich  so  eben  angegeben  habe,  fast 
allezeit  mit  Hoffnung  eines  glücklichen  Erfolges 
anwendbar  sey. 

Wenn  der  Zwischenraum  zwischen  der  Re* 
genbogenhaut  und  der  Hornhaut  und  zwischen 
oer  Erstem  und  der  Crystallinse  einmal  ver* 
nichtet  ist,  die  Regenbogenhaut  verdickt,  an 
die  Hornhaut  gelehnt,  und  an  dieselbe  nach  ei- 
ner Entzündung  fest  geklebr,  oder  selbst  ihrec 
ganzen  Dicke  nach  mit  derselben  vernarbt  ist» 
wenn  nehmlich  vorher  ein  Vorfall  derselben  vor- 
handen war,  so  sind  dies  allerdings  für  den  Au- 
genarzt, der  eine  künstliche  Pupille  bilden  will, 
selir  bedenkliche  Umstände.  Er  ist  in  Verlegen, 
heit  sowohl  wegen  der  Stelle  ,  wo  er  diese  Los- 
trennung vornehmen  soll,  als  auch,  welches  Ver* 
fahren  er  anwenden  soll;  denn 

i)  die  Hornhaut  könnte  geschwürig  gewe* 
sen  seyn  ,  so  dafs  ein  Theil  der  Regenbogen* 
haut  durch  dieselbe  hervorgedrungen  war  und 
einen  Vorfall  gebildet  hatte ,  wo  sich  aber  dies 
Geschwür,  nachdem  die  Regenbogenhaut,  wel- 
che über  die  Fläche  der  Hornhaut  hervorragte, 
cauterisirt  und  in  Eiterung  übergegangen,  war, 
und  endlich  in  derOefTnung  der  Hornhaut  einen 
ffropf  bildete,  so  dafs  die  Narbe  beyden  Mem- 
branen gemeinschaftlich  zugehörte  >  gänzlich 
Vernarbt  hatte. 

Augen  kr,  11  Jh.  M  2)  Kön- 
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2  )  Können  auf  einer  und  derselben  Horn- 
haut zwey  oder  drey  solche  Narben  vorhanden 
seyn.  Auf  die  Beschaffenheit  der  Crystallinse 
kommt  es  alsdann  weniger  an ,  sondern  das 
Schwierigste  ist  die  Bestimmung  der  Operations- 
methode  und  die  Auswahl  des  Orts  nach  der  Be- 
quemlichkeit und  dem  Vortheile  des  Kranken, 
Auf  diesen  Umstand  hat  weder  Cheselden 
noch  Janin  und  auch  nicht  Demours  auf- 
merksam gemacht.  Soll  man  zuerst  die  Horn- 
haut durch  einen  Schnitt  offnen?  Wo?  Kennt 
man  genau  das  Verhältnifs  der  Regenbogenhaut 
und  Hornhaut?  Es  scheint  mir  hier  der  Schnitt 
in  die  Hornhaut  sehr  zweckmäfsig  zu  seyn, 
dann  mufs  man  mit  einer  platten  Nadel ,  die  ei- 
ne stumpfe  Spitze  hat,  zwischen  die  Hornhaut 
und  Regenbogenhaut  eindringen,  alsdann  diese 
leztere  nach  und  nach  lostrennen ,  indem  man 
durch  einen  starken  Druck  eine  Trennung  der 
Regenbogenhaut  von  dem  Ciliarligament  und 
Körper  bewirkt.  Ich  habe  mich  durch  meine 
eigne  Erfahrung  überzeugt,  dafs  nicht  allein 
diese  Trennung  gar  nicht  leicht  ist,  sondern 
auch,  wenn  sie  gelingt,  gar  keine  Vortheile 
gewährt,  denn,  wenn  die  Crystallinse  noch  in 
ihrer  gehörigen  Lage  vorhanden  ist,  so  wird 
der  Raum,  welcher  zwischen  dem  grofsen  Umfan« 
ge  derselben  und  der  Regenbogenhaut  vorhanden 
ist ,  durch  die  vordem  Fortsätze  der  Ciliarkörper 
ausgefülltjwelche  sich  hinter  derRegenbogenbaut 
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an  den  Glaskörper  anlegen,  und  wenn  man  äü* 
nimmt ,  dafs  diese  letzte  Membran  wirklich  los. 
getrennt  wird,  so  sind  diese  letzten  Ciliarfort- 
sätze  dem  Gesichte  noch  im  Wege*  Daraus 
schliefse  ich  nun,  dafs  man  in  diesem  Falle, 
wie  in  dem  Vorigen ,  zuerst  die  Crystallinse 
niederdrücken,  und  dann  die  Lostrennung  det 
Regenbogenhaut  nach  der  von  Scarpa  ange- 
gebenen Methode  versuchen  mufs. 

Sollen  wir  Herrn  Demours  Methode  be- 
folgen? Dieser  Augenarzt  hat  in  einem  sehr 
schwierigen  Falle,  wo  die  Hornhaut  sehr  dick  und 
bis  auf  den  fünften  Theil  ihrer  Fläche  verdun- 
kelt war,  glücklich  operirt ;  ist  es  aber  rath- 
sam,  in  einem  so  kleinen  als  denl  angegebenen 
Räume  wechselsweise  ein  Bistouri ,  eine  Pin- 
zette und  eine  Scheere  zu  gebrauchen?  Wir 
haben  zwar  ein  Beyspiel,  welches  durch  sei- 
nen glücklichen  Erfolg  dies  Verfahren  rechtfer- 
tigt, wir  sind  aber  noch  weit  von  der  Hoffnung 
entfernt,  durch  eine  gewisse  Anzahl  ähnlicher 
Fälle  unser  Verfahren  für  die  Zukunft  bestim- 
men zu  können,  und  ich  glaube  mit  Recht fra. 
gen  zu  können,  ob  ein  Operateur,  welcher 
einmal  einen  guten  Erfolg  sähe,  und  ohne  etwas 
weiters  zu  sagen  ,  diese  Operation  öfter  wie- 
derholt zu  haben  behauptet ,  es  im  Ernste  wa» 
gen  würde ,  dieselbe  selbst  bey  der  Hoffnung 
eines   ziemlich  glücklichen  Erfolgs  zu  wieder 
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holen.  Ich  gestehe  frey,  dafs  ich  £5  nicht 
glaube.  Es  fehlen  uns  noch  viele  genauere  Um- 
stände über  diese  von  Demours  beschriebe- 
ne Beobachtung,  die  aber  sehr  wesentlich  sind» 
jedoch  mufs  man  hoffen ,  dafs  wir  sie  in  der 
Folge  noch  erhalten  werden.  Die  Thatsache  ist 
folgende:  Es  wurde  ein  Schnitt  in  die  Horn- 
haut gemacht,  und  hinter  derselben  wurde  aus 
der  Regenbogenhaut  ein  Stück ,  wie  ein  Hir* 
sekorn  grofs  ausgeschnitten ;  die  CrystalHnse 
war  in  ihrer  gehörigen  Lage.  Daraus  schliefse 
Ich,  dafs  man  nuthwendig  mit  dem  Stöcke  der 
Regenbogenhaut  auch  einen  TheiJ  der  vordem 
Ciliarfortsätze  weggenommen  habe*  Ueber  die- 
sen wichtigen  Umstand  ist  gar  nichts  gesagt, 
da  doch  ohne  diesen  der  Kranke  gewifs  nie  wür- 
de haben  sehen  können*  Eben  so  wenig  wird 
etwas  von  der  Beschaffenheit  der  obern  Hälfte 
der  Hornhaut  in  Hinsicht  auf  das  obere  Augen- 
lied gesagt ,  welche  dieselbe ,  wie  man  weifsf 
beständig  bedeckt  hat,  und  nach  der  von  D  e- 
xnours  herausgegebenen  Abbildung,  bedeck- 
te das  Augenlied  auch  die  Pupille  und  war  dem 
Gesichte  hinderlich ,  wenn  sich  nicht  der  Auf- 
hebemuskel des  obern  Augenliedes  sehr  stark 
zusammenzog*  Dies  läfst  sich  eben  so  leicht, 
wie  das  Schielen  erklären,  wenn  eine  künstli- 
che Pupille  zwischen  der  Schläfe  und  der  Cry- 
stalHnse an  der  äufsern  Hälfte  der  Regenbogen- 
haut gebildet  worden  ist, 
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Ich  frage  endlich ,    ob  es  in  diesem  von  D  e- 
mours  beschriebenen  Falle  nicht  auch  möglich 
gewesen  wäre,    die  Crystalünse  zuerst  nieder- 
zudrücken und  danudie  Regenbogenhaut  loszu- 
trennen?    Der  kleine  Ueberrest  der  Hornhaut 
würde  durch  eine  Narbe,   wenn  sie  sehr  klein 
gewesen  wäre,    nicht  verengert  worden  seyn* 
Dieser  Raum  würde  dann  gänzlich  zu  dem  n'u- 
thigen  Zwecke  gedient  haben,  und  es  läfst  sich 
vermuthen  ,    dafs  die  Operation  auf  diese  Weis- 
se eben  so  gut  gelungen  seyn  würde.     Ich  will 
jedoch  mein  Verfahren  nicht  ausschliefslich  an- 
genommen wissen  ,   ich  bin  weit  entfernt ,    ir- 
gend eine  Vorschrift  geben  zu  wollen)  sondern, 
ich  will  blos  Erfahrungen  von  andern  Augen- 
ärzten angestellt  wissen,    indem  ich  die  Grün- 
de,   die  mich  bestimmten,    so  wie  auch  dieUrr 
Sachen,    die  mich  es  nur  zu  gut  empfinden  Hes- 
sen,   wie  schwach  unsre  Hülfsmitte!  in  Anse* 
hung  dieses  schwierigen  Punktes  der  chirurgi- 
eeben Behandlung  der  Augenkrankheiten  sind, 
genau  auseinander  setzte»    . 

L  e  v  e  i  1 1 L 
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Siebzehntes    Kapitel, 

Vom    Staphylo». 


fcin  Staphylo  m  ist  diejenige  Krankheit  des 
Augapfels,  wo  die  Hornhaut  ihre  natürliche 
Durchsichtigkeit  verliert,  sich  über  das  Auge 
erhebt  und  allmählich  wie  eine  längliihte,  wei- 
se oder  perlenfarbige,  bald  glatte,  bald  hocke* 
richte  Geschwulst  mit  gänzlichem  Verlust  des  Ge- 
richts zwischen  den  Augenliedern  hervorragt» 

Oft  werden  die  Kinder  von  dieser  Krankheit 
befallen  und  gemeiniglich  bald  nach  der  Geburt, 
nach  der  eiterartigen  Augenentzündung,  oder 
es  entsteht  dieselbe  nach  den  Blattern ,  jedoch 
nie  während  des  Ausbruchs  derselben,  noch 
während  des  Eyterungsstadiums  derselben,  son- 
dern bey  der  Abtroknung  der  Pusteln  und  selbst 
poch  nach  dem  Abfallen  der  Blatterkrusten, 

Bey  sehr  vielen  Subjekten  wird  das  Sta- 
phylom,  wenn  es  sich  bis  auf  einen  gewis- 
sen Grad  über  die  Hornhaut  erhoben  hat,  stän- 
dig und  wächst  nur  in  dem  gehörigen  Verhält- 
nisse mit  dem  Augapfel,  bey  andern  aber  nimmt 
diese  kleine  Geschwulst  der  Hornhaut  allmählich 
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nach  allen  ihren  Durchmessern  in  einem  solchen 
Misverhältnisse  mit  den  übrigen  Theilen  des 
Augapfels  an  Gröfse  zu,  dafs  sie  endlich  be- 
merkbar vor  den  Augenliedern  hervorragt  und 
den  Kranken  sehr  beschwerlich  fällt  und  ent- 
stellt* Man  hat  diese  Krankheit  mit  Recht  als 
eine  der  gefährlichsten  angesehen,  denen  der 
Augapfel  unterworfen  ist,  weil  aufser  dem  gänz- 
lichen Verluste  des  Gesichts ,  welcher  damit 
verbunden  ist,*)    noch  alle   andre  Beschwer- 

Jich- 

*)  Ich  habe  neulich  eine  sehr  sonderbare  Krankheit 
der  Hornhaut  beobachtet,  welche  ich  unter  kei- 
ne andere  Klasse  der  Augenkrankheiten ,  als  das 
Staphylom,    ordnen  zu  können  glaube» 

Die  Augen  einer  fünfunddreifsigjähricren  Dame 
ragten  natürlich  hervor  und  waren  übrigens  ganz 
gesund.  Der  Mittelpunkt  der  Hornhaut  beyder 
Augen  erhob  sich  allmählich,  so  dafs  diese  Haut 
nicht  mehr  wie  gewöhnlich  ein  regelmässiges  Seg- 
ment einer  Kugel,  sondern  einen  merklich  her- 
vorragenden und  in  der  Mitte  sich  in  eine  Spitze 
endigenden  Kegel  bildete.  Die  Hornhaut  eines  je- 
den Auges  erschien,  von  der  Seite  angesehen,  als 
ein  kleiner  durchsichtiger  Trichter,  dessen  Spiz« 
ze  nach  aufsen  gekehrt  war.  Bey  gewissen  Rich- 
tungen des  Auges  schien  es,  als  wenn  die  Spitze 
weniger  durchsichtig  sey,  als  der  übrige  Theil 
der  Hornhaut,  in  andern  Richtungen  war  die 
neblichte  Verdunkelung  so  unbedeutend,  dafs  sie 
dem  Gesichte  wohl  schwerlich  hinderlich  seyn  zu 
können  schien.  Wenn  man  das  Auge  gerade  ge- 
gen 
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lichkeiten  hinzukommen  ,    welche  aus  der  Ver*« 
gröfserung  und   Hervorragung   des    Staphy- 
lo ms  entstehen,  wenn  nemlich  die  Geschwulst 
<!er  Hornhaut  nicht  mehr  durch  die  Augenlieder 
bedeckt  werden  kann.     Wirklich  sind  unter  sol- 
chen Umständen  die   fortdauernde  Einwirkung 
der  atmosphärischen  Luft,  und  der  in  derselben 
enthaltenen  fremden  Theilehen,  das  Reiben  der 
jAugenlieder  auf  den  Augapfel,  der  ununterbro- 
chene Äusßufs  der  Thränen  vber  die  Wangen, 
hinreichende  Ursachen,  dafs  das  Augenach  und! 
nach  schmerzhaft  wird,   $ich  entzündet  ,  durch? 
die  Mitleidenschaft   das   gesunde   verdirbt  und 
endlich  mit  dem   untern  Theile  des  Augenlieds, 
und  der  Bake  derselben  Seite  in  ein  grofses  Ge<* 
schwur  verwandelt  wird* 

Die  Meinung  der  Wundärzte  über  die  Natur 
des  Staphyloms  ist  seit  langer  Zeit  folgen- 
de gewesen  :  Dafs  bey  dieser  Krankheit  die  Horn- 
haut durch  die  Anhäufung  der  dem  Auge  eigen« 

thüm- 


gen  das  Fenster  stellte ,  so  reflektirte  der-  her- 
vorragende Theii  des  Mittelpunkts  der  Hornhaut, 
anstatt  dafs  er  d?.s  Licht  hatte  durchfallen  lassen 
sollen,  dasselbe  so  stark,,  dafs  es  wie  Feuer  er« 
schien  und  da  diese  Erscheinung  vorzüglich  vor 
der  Pupille  statt  fand,  so  wurde  sie  bey  einen* 
starken  Lichte  sehr  verengert  und  die  Kranke 
kenme  die  Gegenstände  nur  undeutlich  unter, 
scheiden 
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thümlichen  Feuchtigkeiten  fast  auf  dieselbe  Wei- 
se ausgedehnt  wird ,  wie  dies  mit  dem  Bauch- 
felle der  Fall  ist,  welches  dem  Drucke  der  im 
Unterleibe  enthaltenen  Eingeweide  nachgiebt, 
wenn  sich  ein  Darrnbruch  bildet*  Richter 
(Observ.  chirurg»  faseicul.  IL  )  hat  diese  Theo- 
rie bestritten,  indem  er  bemerkt,  dafs  das  Sta- 
phylo rn  sich  am  öfterste»  bildet,  ohne  dafs  ei- 
ne von  diesen  krankhaften*  Anlagen  vorausge- 
gangen wäre ,  welche  man  gewöhnlich  zur 
Schwächung  des  Zellgewebes  und  der  Elastizi- 
tät der  Hornhaut  annimmt,  und  dafs  diese  letzte 
Haut,  wenn  sie  in  ein  Staphylom  ausgeartet  isi> 
weit  dicker  wird,  als  sie  im  natürlichen  Zustan- 
de ist,  und  dafs  folglich  das  Staphylom,  weit 
entfernt,  inwendig  hohl  zu  seyn,  ganz  dicht 
und  fest  ist,  dahingegen  gerade  das  Gegentheil 
statt  finden  müfste,  wenn  diese  Gesehwulst  durch 
eine  vorher  erfolgte  Ausdehnung  der  Hornhaut 
von  innen  nach  aufsen  mit  Verdünnung  ihres 
natürlichen  Gewebes  veramafst  worden  wäre* 

Was  die  Ursache  anbetrift,  so  mufs  ich  Herrn 
Richter  das  Lob  ertheilen,  welches  seineaus- 
gezeichneten Arbeiten  In  allen  Zweigen  der 
Heilkunde  verdienen  ,  ich  kann  mich  aber  nicht 
enthalten,  hier  zu  bemerken,  dafs  dieser  berühm- 
te Schriftsteller,  in  dem  er,  wie  er  gethan  har, 
ausgemachte  Thatsachen  über  den  Ursprung  und 
die  Natur  des  Staphylo  ms  auseinandersetz- 
te, 
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te,  seine  Lehre  zu  sehr  generalisirt  hat ,   da  er 
keinen  Unterschied  zwischen  dem  eben  erst  er- 
schienenem Staphylom  der  Kinder  und zwi. 
sehen  dem  erwachsener  Personen  annahm,   bey 
denen  dasselbe  schon  so  sehr  ausgedehnt  war» 
dafs  es  bemerkiieh  vor  den  Augenliedern  her* 
vorragt.      Ich  stimme   vollkommen  mit  Richr 
tern  überein ,  da  es  eine  ausgemachte  und  zu- 
verlässige Thatsache  ist,    dafs  das  vor  kurzen 
bey  Kindern  entstandene  Staphylom  wegen 
der  Zunahme  der  Dicke  der  Hornhaut  ganz  fest 
und  compact  ist ,     ich   bin  aber  eben  so  gewifs 
durch  wiederholte  Frfahrungen  davon  überzeugt, 
dafs  bey  eben  diesem  Staphj  lome,  welches 
im    Anfange    fest  und   compact   war,    sich  die 
Hornhaut  nach  einer  Reihe  von  Jahren  bey  schon 
erwachsenenSubjecten,bey  denen  die  Geschwulst 
der  Hornhaut  so  zugenommen  hat,  dafs  sie  vor 
den  Augenliedern    hervorragt,    beständig    viel 
dünner  oder  wenigstens  gewifs  nicht  dicker  als 
im  natürlichen  Zustande  ist,  so  dafs  man,  sagen 
mufs,  dafs  diese  Geschwulst  inwendig  nicht  ganz 
compact  ist,    es  sey  denn,    dafs  man  darunter 
verstände,    dafs  sie  in  dem  Zustande  der  Aus- 
dehnung,  in  welchem  sie  sich  befindet,  die  Re- 
genbogenhaut, die  Crystallinse,  und  off  auch  ei- 
nen Theil  des  Glaskörpers  in  sich  enthält.    Die- 
se Theile  werden,   nachdem  sie  ihre  natürliche 
Lage  verändert  haben,  allmählich  so  weit  nach 
vorne  getrieben,  dafs  sie  die  Concavitaet,  welche 
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sich  nach  und  nach  in  der  Hornhaut  bildet,  aus- 
füllen. 

Die  Hornhaut  der  Kinder  ist,  im  gesunden 
Zustande  betrachtet,     unter  übrigens  gleichen 
Umständen,   wenigstens  zweimal  so  dick  und 
weicher  als  die  der  Erwachsenen ,    folglich  ist 
die  vordere  Kammer  der  wässerichten  Feuchtig- 
keit bey  Kindern  nach  Verhältnifs  so  verengert, 
wenn  man  sie  mit  den  der  Erwachsenen  ver- 
gleicht ,  dafs  man  bey  Säuglingen  gleichsam  ei* 
ne  unmittelbare  Berührung  dieser  Haut  mit  der 
Regenbogenhaut  annehmen  mufs,  bey  den  letz- 
ten ist  die  Weichheit,  Biegsamkeit  undVollsaff- 
tigkeit  der  Hornhaut  von  Natur  so  grofs,  dafs, 
wenn  sie  an  Leichnamen  von  dem  übrigen  Theil 
des  Auges  abgesondert,  und  zwischen  den  Fin* 
gern  gedrückt  wird ,  sie  wenigstens  die  Hälfte 
ihrer  Dicke  verliehrt,   welches  bey  Erwachse- 
nen nicht  statt  findet.      Die  Hornhaut  ist  bey 
jungen  Kindern  so  weich  und  so   ausdehnbar, 
dafs,  wenn  bey  feinen  Einspritzungen  der  Ge- 
fäfse  des  Kopfs,  wenn  die  Injections- Masse  in 
grofser  Menge  in  den  Augapfel  extravasirt,  die 
von  hinten  nach  vorne  vorgedrükte  Hornhaut 
sich  allmählich  bey  Kindern  gegen  die  Augen- 
lieder zu  erhebt,  welches  man  unter  gleichen  Um- 
ständen bey  den  Augen  erwachsener  Personen 
niemals  wahrnimmt» 
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Eben  wegen  dieser  Weichheit,  Vollsaftigkeit 
und  der  sehr  grcfsen  Biegsamkeit  der  Hornhaut 
bey  zarten  Kindern ,  so  wie  auch  der  natürli- 
chen Enge  der  vordem  Augenkammer,  tritt  oft 
der  Fall  ein,  dafs  bald  nach  der  Geburt,  wen» 
sie  mit  der  eiterigen  Augenentzündung  oder  ei- 
ner Blatternmetastase  befallen  gewesen  sind,  ihr 
re  Hornhaut  leichter  als  die  der  Erwachsenen* 
dieser  dicken  und  zähen  Materie,  welche  in  die- 
selbe getrieben  wird,  den  Eingang  in  ihr  schwam- 
miges Gewebe  gestattet*  Der  Aufenthalt  und  die 
Dickigkeit  derselben  zerstören  sogleich  in  die- 
sem zarten  Alter  die  Organisation  der  Hornhaut, 
und  die  von  Natur  glänzende  Farbe  derselben, 
veranlassen  auch  aufserdem  eine  Anschwellung 
und  wiedernatürliche  Entwickelung  derselben, 
woraus  denn  nach  und  nach  die  gänzliche  Aus- 
artung in  eine  spitzige  weise,  oder  perlfarbige 
und  ganz  fesre  Geschwulst  entsteht,  welche  in- 
wendig nicht  leer  ist,  und  wo  die  Regenbogen- 
haut mit  der  Hornhaut,  welcher  sie  schon  von 
Natur  sehr  genähert  war ,  ganz  verwachsen  ist, 
wie  wir  dies  bey  Kindern  schon  bemerkt  haben* 

Jedoch  erleidet  diese  Krankheit  mit  den  Jah- 
ren neue  Modifikationen,  da  das  Auge  im  Ver- 
fcältnifs  des  Alters  an  Gröise  allmählich  zunimmt, 
so  verlassen  die  Regenbogenhaut  und  die  Cry- 
etallynse,  aus  noch  nicht  genug  bekannten  Ur- 
sachen ihre  gewöhnliche  Lage,  und  werden  be* 
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ständig  mit  Gewalt  nach  vo#ne  zu  getrieben^ 
Dieses  Vordringen  wird  noch  durch  die  wiedef- 
natürliche  Ergiefsung  und  die  Anhäufung  des 
Glaskörpers  vermehrt,  welcher ,  wenn  diese 
Krankheit  eingewurzelt  ist,  stets  in  grofser  Men- 
ge und  in  Wasser  verwandelt,  vorhanden  ist.  So 
oft  also  die  Hornhaut  nicht  vollkommen  verhär- 
tet und  steif  ist,  nähern  sich  die  Crystallinse  und 
Regenbogenhaut  derselben  allmählich  von  innen 
nach  aussen,  und  dehnen  sie  mit  der  Zeit  nach, 
allen  Punkten  so  weit  aus,  dafs  sie  vor  den  Au- 
genliedc-rn  hervorragt,  wob*y  sie  zugleich  im 
Verhältnifs  mit  der  Ausdehnung  und  Gröfse  ver- 
dünnt wird.  Ich  habe  nie  ein  grofses  Staphy 
1  o  m  bey  Erwachsenen  gefunden,  welches,  wenn 
es  vor  den  Augenlieaern  hervorragte,  nicht  in 
der  Kindheit  entstanden  wäre,  sondern  ich  habe 
stets  gefunden,  dafs  die  Dicke  und  Dichtheit 
der  Hornhaut  sowohl  bey  Lebenden,  als  auch 
bei  den  Leichnamen  solcher,  mit  dieser  Krank- 
heit befallnen  Subjecte,  in  umgekehrtem  Verhält- 
nisse mit  dem  Alter  stand*  Bey  sehr  alten  und 
von  den  Augenliedern  hervorragenden  Staphy. 
lonien  sieht  man  durch  dieselbe  deutlich  die 
darinn  befindliche  Regenbogenhaut,  und  dafs 
man  diese  nicht  an  allen  Punkten  der  Geschwulst 
gleich  deutlich  sieht,  rührt  daher,  weil  die  Con- 
juncti va,  welche  die  Hornhaut  äufserlich  bedeckt» 
und  die  G ef äfse  der  Erstem,  welche  varikös 
geworden  sind,  über  die  Geschwulst  sich  in  ei- 
ne» 
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ner  nicht  überall  gleich  dichten  und  verdun- 
kelten Lage  ausbreiten.  Vorzüglich  diese  dich- 
te Lage  der  Lamelle  der  vor  der  Hornhaut  be- 
findlichen Conjunctivae  kann  bey  einer  sehr  be- 
trächtlichen Gröfse  und  Ausdehnung  sehr  leicht 
täuschen,  weil  in  eben  dem  Grade,  als  die  Ge- 
schwulst zunimmt ,  auch  die  Dicke  und  Dich, 
tigkeit  der  Substanz  der  Hornhaut  vergröfsert 
wird ,  und  das  Gegentheil  findet  statt ,  wenn 
die  Zunahme  dejr  Dichtigkeit  der  Lamelle  der 
Conjunctiva,  welche  die  Hornhaut  bedeckt,  nur 
zum  Theil  die  Verminderung  der  Dicke  des  Zell- 
gewebes derselben  Haut  ersetzt.  Durch  dieses 
Mittel  kömmt  die  vorsichtige  Natur  in  man- 
chen Fällen  den  Gefahren  zuvor,  welche  eini- 
ge edle  Theilchen  erleiden  könnten,  wenn  sie 
ihrer  natürlichen  Bedeckung  beraubt ,  der  Ein- 
würkung  äufserer  Eindrücke  ausgesetzt  würden. 
Endlich  ist  es  nicht  wahrscheinlich,  dafs  zu  al- 
len Zeiten  unter  so  vielen  geschickten  Wund- 
ärzten und  genauem  Beobachtern,  welche  meh- 
reremale  in  ihrer  Praxis  veraltete  Staphylome 
von  der  grüfsten  Ausdehnung  weggenommen 
hatten,  nicht  ein  einziger  sollte  bemerkt  haben, 
dafs  bey  diesem  höchsten  Grade  der  Krankheit 
die  Hornhaut ,  anstatt  nach  der  gewöhnlichen 
Meynung  verdünnet  zu  seyn ,  ein  fester  und 
compacter  Körper  sey.  Ich  finde  das  Gegentheil 
in  allen  ihren  Schriften  bemerkt,  wo  sie  von 
der  Exstirpation  der  grofsen  sthr  weit  vor  deri 

Au* 
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Augenliedern  hervorragenden  StaphylomeÄ 
durch  die  Unterbindung  reden,  und  6ie empfeh- 
len dabey,  den  Faden  nur  sehr  wenig  zusammen- 
zu  ziehen,  damit  nichr  die  Hornhaut,  welche 
in  diesem  Falle  sehr  dünne  ist,  leicht  zerrissen 
werden  könnte*  Gunz  *)  erzählt*  dafs  er  Au* 
genzeige  eines  solchen  Zufalls  bey  einem  Kran, 
ken  gewesen  sey ,  dem  man  das  Staphylom 
vermittelst  eines  Fadens  und  der  Nadel  unter- 
bunden habe« 

Richter's  Theorie  ist  also  auf  die  Natur 
der  Krankheit  in  Ansehung  des  neu  entstande- 
nen Staphyloms  der  Kinder  ganz  richtig; 
Meiner  Meinung  nach  mufs  aber  dieselbe  in 
Ansehung  der  Dicke  des  alten  schon  be- 
trächtlich vergröfserten  und  vor  den  Au- 
genliedern hervorragenden  Staphylo  ras  eine 
Ausnahme  erleiden. 

Einige  behaupten  überdena,  dafs  auch  düe  Scle- 
rotika  an  S  tap  hylomen  leiden  könnte,  dafs 
heifst,  dafs  ein  Theil  der  vordem  Hälfte  des» 
selben  in  dem  Weifsen  des  Auges  sich  ausdehnen, 
und  in  Form  eines  Staphyloms  erheben  kön- 
ne. Andere  ziehen  aber  die  Existenz  dieser  Krank- 
heit in  Zweifel.  Ich  mufs  auch  wirklich  geste- 
hen ,  dafs  ich  noch  niemals  eine  Erhöhung  oder 
Geschwulst  der  Sclerotika  an  der  vordem  f\ä~ 
che  derselben  auf  dem  Weissen  des  Auges  gese« 

hen 

*J  De  Staphylom,  difsert.  Vid,  disput,  Chirurg.  HallenV 
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heu  habe»  Im  Gegentbeil  habe  ich,  welches  seht 
sonderbar  und  auffallend  zu  seyn  scheinet,  diese 
Erscheinung  zweimal  an  der  hintern  Fläche  ge* 
sehen ,  wo  sie»  meines  Wissens  nach,  keinem 
gesehen  und  beschrieben  hat*  Das  erstemal  sa* 
he  ich  dieses  an  dem  Auge  einer  Frau  von  vier* 
zig  Jahren»  welches  ich  zu  einem  ganz  andern 
Behufe  aus  dein  Leichnam  exstirpirt  hatte.  Die* 
«es  Auge  {Tab,  IL  Fig,  IX*)  hatte  eine  ovale  Ge- 
stalt, und  war  im  Ganzen  gröfser  als  das  andere 
gesunde;  an  der  hintern  Fläche  dieses  Auges 
erhob  sich  die  Sclerotika  an  der  äufsern  Seitö 
des  Sehnerven,  oder  an  dem  nach  der  Schläfe 
zugekehrten  Theil  in  «ine  kleine  längliche  Ge- 
schwulst, (Tab*  II.  Fig  II.  a,)  wie  eine  kleine 
Nufs  grofs.  Da  die  Hornhaut  gesund  und  glän- 
zend war,  da  die  Feuchtigkeiten  des  Auges  noch 
ihre  natürliche  Durchsichtigkeit  hatten ,  so  sah 
nian ,  wenn  man  durch  die  Pupille  dieses  Au- 
ges blickte.,  im  Grunde  des  Auges  eine  Hellig- 
keit, welche  das  Licht  dahin  warf,  welches 
durch  die  dünne  und  an  der  Stelle  des  S  t  a  p  h  y* 
1  o  m  s  durchsichtige  Sclerotika  du rchdrang,  Bey 
der  Oefnung,  dieses  Auges  fand  ich  den  Glas* 
körper  ganz  desorganisirt,  und  in  ein  helles 
Wasser  verwandelt ;  die  Crystallinse  war  eia 
wenig  gelblich  9  aber  nicht  verdunkelt.  Nach- 
dem ich  die  hintere  Fläche  dieses  Auges  in  Wein- 
geist getaucht  hatte,  welchen  ich  vorher  mit 
eiligen  Tropfen  unvoUkofflOHW  Salpetersäure 
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vermischte,  um  der  Netzhaut  Consistenz  zug,e- 
ben  und  sie  zu  verdunkeln,  so  konnte  ich  deut- 
lich unterscheiden,  dafs  die  Höhle  des  Sta- 
phyloms  der  Sclerotika  an  dieser  Stellt?  des 
dünnen  Nervenüherzuges  der  Nerzbaut  beraubt 
war,  dafs  die  Aderbaut ,  welche  an  dieser  SteW 
le  sehr  dünne  war,  ihre  Farbe  verlohnen  hatte» 
und  dafs  man  auch  nicht  die  gewöhnlichen 
schlängelnden  Gefäfse  an  derselben  bemerkte, 
dafs  vorzüglich  an  der.Spitze  des  S  t  a  p  h  y  1  p  m  s 
die  Sclerotika  so  sehi  verdünnt  war,  dafs  sie 
kaum  so  dick  wie  feines  Schreibpapier  war* 
Ich  erfuhr,  dafs  die  Frau *  aus  deren  Leichnam 
ich  dies  Auge  genommen  hatte,  einige  Jahre 
vorher  bey  einer  hartnäckigen  Augenentzüa- 
düng  mit  lebhaften  und  anhaltenden  Kopfschmer- 
zen, das  Gesicht  auf  diesem  Auge  verlohrea 
hatte* 

Ich  hatte  Gelegenheit ,  eben  diese  Beobach- 
tung zufällig  an  dem  Leichnam  einer  andern 
Frau  von  fünf  und  dreißig  Jahren  zu  machen, 
welchen  der  Dr*  M  o  n  t  e  g  g  i  a  aus  Mayland, 
der  durch  seine  vortreflichen  medizinischen  und 
chirurgischen  Schriften  bekannt  ist ,  mir  zu- 
schickte* Dieses  Auge  hatte  eine  ovale  Form 
und  war  gröfser  als  das  Andere  (Tab.  Tl.  Fig»  X„  ) 
Das  S  t  a  p  h  y  1  o  m  (Tab.  II.  Fig.  X.  a.)  der  Sclero- 
tika war  an  der  hintern  Hälfte  desselben  an  der 
äufsern  Seite  der  Insertion  des  Sehnervens  oder 
Auge  nkr.  ILTh  N  gege» 
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gegen  die  Schläfe  zu*  Der  Glaskörper  war  im 
Wasser  verwandelt  und  die  Kapsel  der  Crystal- 
linse  waf  mit  einer  verdü outen  wässerichten 
Feuchtigkeit  angefüllt.  Die  Crystallinse  war 
gelblich  und  kleiner  als  gewöhnlich*  An  der 
Stelle  des  Staphyloms  bedeckte  die  Netz- 
haut nicht  die  verdunkelte  Sclerotika;  diese 
lind  die  Aderhaut  *  welche  erhaben  waren,  und 
die  Geschwulst  bildeten ,  waren  so  verdünnt, 
dafs  das  Licht  durchschien*  Dr.  Monteggia 
konnte  mir  in  Ansehung  des  Gesichts  dieser 
Kranken  vor  ihrem  Tode  nichts  gewisses  sagen* 
E«  ist  sehr  merkwürdig,  dafs  in  den  beyden 
Fällen,  die  ich  so  eben  beschrieben  habe,  das 
Sraphylom  der  Sclerotika  sich  an  der  aussen! 
Seite  der  Insertion  des  Sehnerven  befand.  Uebri- 
gens  werden  aber  die  Wundärzte  durch  weitere 
Beobachtungen  vielleicht  dahin  gelangen ,  die  di- 
agnostischen Zeichen  dieses  Stäphyloms  de* 
Sclerotika  näher  zu  bestimmen,  aber  was  dem 
tiefen  Sitz  und  die  Beschaffenheit  dieses  Uebete 
anbetrifft,  so  zweifle  ich  sehr,  ob  die  Kunst  je 
dahin  gelangen  wird  ,  wirksame  Mittel  zur  Ver- 
hinderung der  Fortschritte,  noch  weniger  aber 
zur  Heilung  derselben  anwenden  zu  können. 

Was  aber  das  Staphylom  de?  durchsieb, 
tigen  Hornhaut  anbetrifft,  so  ist  dieser  Theil 
de  Augapfels  unter  diesen  Umständen  mit  ei- 
ner unheilbaren  Verdunkelung  befallen,  und  der 

Wund- 
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Wundarzt  kann  also  bey  der  Behandlung  dieser 
Krankheit  keinen  andern    Zweck  haben  ,    als 
die  Fortschritte  derselben  zu  verhindern,    und 
die  Vergrößerung  der  Geschwulst  der  Hörnhaut, 
\v eiche  schon  bey  dem   frischen  Staphylom 
unerwachs€ner  Kinder  desorganisirt  ist,    zu  be- 
schränken*    Man  mufs   die  Hornhaut,    so  viel 
wie  möglich,   niederdrücken  und  flach  machen, 
und  dies  geschieht,    wenn  die  Geschwulst  der 
Hornhaut  veraltet,  sehr  grofs  und  vor  den  Au- 
genliedern hervorragt  ^  indem  man  durch  Hülfe 
chirurgischer   Mittel    sie    so    weit    vermindert, 
dafs  sie  in  die  Augenhöle  zurücktritt  und  flach 
genug  wird ,   um  die  Verunstaltung  des  Gesichts 
durch  Einsetzung  eines   kunstlichen  Auges  zu 
heben. 

Bey  dem  frischen  Staphylom  schlägt 
Richter  an  dem  untern  Theile  der  Geschwulst 
der  Hornhaut  ein  künstliches  Geschwür  vor, 
Indem  er  daselbst  mehrere  male  den  Höllenstein 
oder  die  Antimonialbutter  anwenden  will,  er 
räih  die  Anwendung  dieser  kaustischen  Mittel 
fortzusetzen  ,  um  das  Geschwür  offen  zu  erhal- 
ten ,  um  dadurch  die  dicke  zähe  Flüssigkeit, 
Welche  die  unmittelbare  Ursache  der  Verdunke- 
lung und  wiedernatürlichen  Anschwellung  der 
Hornhaut  ist ,  auszuleeren.  Er  versichert  durch 
dieses  kleine  Ableitungsmittel,  welches  er  an 
der  Substanz  der  Hornhaut  anwandte,  mehrere 
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male  eine  Verminderung  des  Staphyloras 
und  in  einem  Falle  sogar  Wiederherstellung  der 
Durchsichtigkeit  der  Hornhaut  bewirkt  zu  ha- 
ben Diese  Kur  findet ,  wie  es  mir  scheint» 
wohl  sehr  selten  start,  und  ist  unter  der  grofsen 
Anzahl  derjenigen,  die  wir  über  die  Augenkrank- 
heiten aufbewahrt  finden  ,  gewifs  die  Merk- 
würdigste ,  zumal  da  dieser  gute  Erfolg  sich 
schon  in  vierzehn  Tagen  zeigt  e* 

Ter  repetita  operatione  quarto  scilicet  sep- 
timo  et  decimo  die  nee  vestigium  quidera  morbi 
die  decimo  quarto  super  erat«  (  Obseru,  chi- 
jrurg.  fascic.  IL) 


Es  ist  mir  unangenehm,  hier  gestehen  zu 
müssen,  dafs  ich  in  vollem  Vertrauen  auf  den 
guten  Erfolg,  überzeugt,  dafs  diese  Ableitungs- 
methode aus  wahren  und  zuverlässigen  Vorbe- 
griffen  über  die  Natur  dieser  Krankheit  entsteht, 
wenn  diese  nemlich  noch  frisch  und  bey  jungen 
Subjekten  vorhanden  ist ,  geleitet  durch  einen 
der  berühmtesten  Lehrer  in  der  Wundarzney- 
kunst,  in  keinem  Falle,  so*  oft  ich  auch  bey 
ganz  kleinen  Kindern  das  Reizmittel  zur  Hei- 
lung des  Staphyloms  anwandte ,  es  dahin 
bringen  konnte,  dafs  ich  entweder  der  Horn- 
haut ihre  vorige  Durchsichtigkeit  wiedergege- 
ben oder  das  S  t  a  p  h  y  1  o  m  so  weit  vermindert 
-hätte»  wie  Richter  dies  in  diesen  von  ihm  auf- 

gezähl- 


197 ^ 

gezählten  Beobachtungen  konnte;  Nachdem 
ich  durch  den  Höllenstein  an  der  untern  H  Ifte 
der  Hornhaut  ein  kleines  Geschwür  gebildet, 
und  dreyfsig  Tage  und  länger  unterhalten  hat- 
te, so  gelang  es  mir  doch  keines weges,  die 
Geschwulst  zu  vermindern,  noth  weniger  aber 
die  Verdunkelung  der  Hornhaut  zu  heben.  Dies 
war  der  Fall  bey  drey  Kindern ,  von  denen  das 
eine  anderthalb.,  die  beyden  andern  aber  drey 
Jahr  alt  waren  und  alle  nach  den  Blattern  fri- 
sche Staphylome  auf  beyden  Augen  bekom- 
men hatten*  Eine  hefeige  Chemosis  brachte  in 
sehr  kurzer  Zeit  das  S  t  a  p  h  y  1  o  m  auf  dem  Auge 
eines  fünfjährigen  Kindes  hervor;  ich  bildete 
ein  Geschwür  ^m  untern  Theile  der  Hornhaut 
und  schob  die  Fläche  einer  Lanzette  etwas  tief 
in  die  deaorganisirte  und  geschwollne  Substanz 
derselben.  Ich  unterhielt  das  Geschwür  fünf 
Wochen  mit  einer.  Höilen&t^in-  Auflösung  und 
ich  bemerkte,  dafsdas  Staphylom  sich  etwas 
senkte  und  die  scharfe  Spitze  verlohr ,  weKhe  es 
vorher  im  Mittelpuncte  hatte*),  die  Hornhaut 
war  aber  in  allen  ihren  Puncten  verdunkelt  ge- 
blieben. Obgleich  ich  bey  zwey  andern  Sub- 
jekten, die  fast  in  demselben  Alter  waren,  un- 
ter 

*3  Die  kegelförmig«  Gestalt,  welche  die  Hornhaut 
in  diesen  Fällen  annimmt,  ist  ein  characterisri- 
sches  Zeichen  zur  genauen  Unterscheidung  de* 
Staphyloms  vom  Leu  com  mk  gänzlicher 
Verdunkelung  der  Hornhaut. 
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ter  ebei*  denselben  Umständen  diese  Methode 
anwandte,  obgleich  ich  das  Geschwür  fünfzig; 
Tage  offen  erhielt,  so  konnte  ich  doch  kein? 
Verminderung  und  Niederdrückung  des  Sta- 
phylo ms  erlangen,  und  die  Spitze  und  perl- 
farbige Geschwulst  der  Hornhaut  blieb  in  dem- 
selben Zustande. 

Wenn  man  weiterhin  durch  fernere  von  ge- 
schickten Wundärzten  angestellte  Erfahrungen 
dem  Vortheil  dieser  Heilmethode  ,  wenn  auch 
nicht  in  allen  Fällen,  doch  in  einigen  besonders 
günstig  zusammentreffenden  Umständen  bewei- 
sen würde,  so  dafs  nemlich  dieöe  Behandlung 
nicht  zur,  Wiederherstellung  der  Durchsichtig- 
keit der  Hornhaut,-  sondern  zur  Verminderung 
und  Niederdrückung  des  bey  Kindern  frisch  ent- 
standenen Staphyloms  dienen  würde,  so 
glaube  ich  doch,  dafs  niemand  sich  leicht  über- 
zeugen wird,  dafs  die  nemliche  Behandlung 
sich  jemals  zur  Verminderung  der  Ausdehnung 
eines  grofsen  veralteten  Staphyloms  er» 
wachsener  Personen  ,  welches  vor  den  Augen- 
liedern  hervorragt,  und  auf  der  Wange  aufliegt, 
wirksam  bezeigen  könnte*  Welchen  Vortheil 
könnte  man  sich  denn  auch  wohl  von  einem 
künstlichen  Geschwüre  versprechen  ,  welches 
in  der  Substanz  der  Hornhaut  gemacht  ist ,  die 
nicht  mehr  weich,  breyicht  oder  nur  durch  ei- 
pe  z^Jke  in  das  Zellgewebe  derselben  ausgetre- 
tene 
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tene  Flüssigkeit  verdickt  ist ,  sondern  welche 
mit  der  Zeit  trocken,  lederartig  und  wegen 
der  vormaligen  Ausdehnung  von  innen  nach 
aufsen  hervorragt  und  mit  einer  kailösen  Kru- 
ste bedeckt  ist,  welche  durch  die  Lamelle  der 
Conjunctiya  und  die  varikösen  Gefäfse  dersel- 
ben gebildet  wird  ?  Es  ist  ausgemacht ,  dafs 
so  oft  es  sich  ereignet  hat,  dafs  ein  veraltetes 
vor  den  Augenliedern  hervorragendes  S  t  a  p  h  y- 
iora  zufälligerweise  durch  den  Stofs  eines  frem» 
den  Körpers,  durch  die  Schärfe  der  Thränen 
oder  durch  den  langen  Druck  der  Theile ,  auf 
welchen  es  ruht,  zulezt  geschwürig  geworden 
ist,  man  niemals  eine  Verminderung  des  Sta- 
phyloms  hat  wahrnehmen  können,  man  liest 
vielmehr,  dafs  mehrere  male  in  ähnlichen  Fäl- 
len das  alte  Staphylomin  bösartige  Schwäne 
ine  ausgeartet  ist. 


Aus  diesem  Grunde  kann  die  Kunst  bey  dem 
höchsten  Grade  des  Staphyloms  für  den 
Augenhlik  kein  wirksameres  Mittel  zur  Unter* 
drückung  der  Fortschritte  des  Uebels  und  zur 
Hebung  der  Misstaltung  finden,  als  das  Weg- 
schneiden des  Staphylopis  und  die  Appli- 
kation eines  künstlichen  Auges,  wenn  die 
Wunde  sich  vernarbt  hafc 


Cel- 


200 


Celsus '*)  sagt  über  diese  Operation  fol- 

Hoc  • 


gendes 

Curatio  duplex  est*  Altera,  ad  ipsas  ra- 
dices  per  medium  tranfsuere  acu,  duo  linea 
ducente;  deinde  ulierius  lini  duo  capita  ex 
supetiore  parte  alterius  ex  inferiore  adstrin- 
gere  inter  se,  quae  paullatim  secando  id 
excidant.  Altera  ,  in  summa  parte  ejus  ad 
lenticulae  magnitudinem  excindere ;  dein 
spodium  aut  cadmiam  infricare*  Utroli- 
bet  autcm  facto,  album  ovi  lana  excipien« 
dum  et  imponendum ;  posteaque  vapore 
aquae  calidae  fovendus  oculus  ,  et  lenibus 
medicamentis  unguendus  est. 

Obgleich  die  erste  Methode  oder  die  Unter- 
bindung heut  zu  Tage  nicht  mehr  angewendet 
wird,  da  man  sie  allgemein  als  weniger  passend 
befunden  hat,  so  sieht  man  doch  noch,  dafs 
die  meisten  Wundärzte  durch  die  Basis  des 
Staphyloms  eine  Nadel  und  einen  Faden 
ziehen  ,  nicht  um  die  Geschwulst  zu  binden  oder 
zusammenzuziehen,  sondern  um  eine  Handhabe 
zu  bilden  und  den  Augapfel  bequem  zu  fixiren, 
werm  man  das  Staphylom  zirkeiförmig  aus- 
schneidet/ Da  man  aber,  wie  ich  weiter  un- 
ten beweisen  werde ,    denselben  Vortheil  durch 
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ein  einfaches' schnelles  und  weniger  unbeque- 
mes Mittel  erreichen  kann,  so  hoffeich,  dafs 
die  Nadel  und  der  Faden  sowohl  als  Heilungs- 
mittel  als  Hülf-mittel  bey  der  Operation  bald 
ganzaus  dem  Gebrauch  kommen  werden. 

Was  die  zweyte  Methode  anbetrift,  das 
Staphylom  wegzuschneiden,  so  scheint  es, 
als  wenn  man  darauf,  was  C  eis  u  sin  dieser 
Hinsicht  geschrieben  hat,  nicht  genug  achtete. 
Er  will  auch  nicfyt ,  dafs  man  an  der  Grundfla* 
che  des  Staphylo  ms  einen  Zirkelschnitt  ma- 
chen solle,  wie  man  jetzt  gewöhnlich  thut,  son- 
dern er  sagt,  dafs  diese  Operation  im  Mittelpunk- 
te oder  an  der  hervorragenden  Spitze  der  Ge- 
schwulst gemacht  werden  müsse,  und  dafs  man 
wie  eine  Linse  grofs  aus  der  Spitze  des  St 
p  h  y  1  o  m  s  ausschneiden  müsse :  in  summa  parte 
ejus  ad  lenticulae  magnitudinem  excindere*  Die 
grofse  Wichtigkeit  dieser  Vorschrift  des  C  e  I  s  u  s 
für  den  glücklichen  Eriolg  der  Behandlung  des 
Staphylo  ms  kann  nur  demjenigen  recht  ein- 
leuchtend seyn,  der  mehrere  male  Gelegenheit 
gehabt  hat,  die  Lehre  des  Celsus  mit  den  hef 
tigen  aus  dem  gewöhnlichen  Verfahren  entste- 
henden Beschwerden  (wenn  man  nehmlich  das 
Staphylom  an  seiner  Grundfläche  mit  einem 
Zirkelschnitte  ausschneidet) ,  und  mit  den  trau- 
rigen Folgen  ,  wrelche  durch  den  halb  zirkelför- 
migen  Schnitt  in  dec  Sclerotika  entstehen,  zu 
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Vergleichen,  Dieses  letzte  von  W  o  1  h  o  u  s  e  an- 
gegebne Verfahren,  hat  stets  eine  lebhafte  Ent- 
ziu^ung  des  Augapfels  und  der  Augenlieder, 
heftige  Kopfschmerzen,  Schlaflosigkeit,  Convul- 
sionen,  häufige  und  oft  brandigte  Ey  terungen  des 
.Auges  und  der  Augenlieder  zur  Folge.  Für  mich  ist 
es  eine  durch  eine  grpfse  Reihe  von  Beobachtun- 
gen erwiesene  Thatsache ,  dafs,  je  weiter  sicji 
der  halbzirkelförmige  Schnitt  von  dem  Mittel- 
puncte  oder  der  Spitze  des  Staphytoms  ge- 
gen die  Grundfläche  desselben  zu  entfernt,  uncj 
der  Sclerotika  nähert,  desto  heftigere  Symptor 
ine  nach  der  Operation  entstehen,  und  umge* 
kehrt. 

Ich  beschreibe  iezt  die  Methode,  die  ich  zur 
Operation  des  veralteten  und  vor  den  Augenlie- 
dem  hervorragenden  Staphyloms  nach  den 
aus  obigen  Thatsachen  gefolgerten  Schlüssen  an- 
genommen habe«  Wenn  der  Kranke  sich  gesetzt 
hat,    so  lafse  ich  seinen  Kopf  durch  einen  Ge- 
holfen  auf  die  gewöhnliche  Weise  festhalten, 
dann  durchbohre  ich  mit  einem  Messer,  (Tab.  IIK 
Fig.  VII*)  welches  dem  zur  Operation  des  grau- 
en Staars  gewöhnlichem  Messer  ähnlich  ist,  das 
gtaphylom  allmählich  anderthalb  oder  zwey 
Jjnien  von  dem  Mittelpunkte  oder  der  Spitze 
yon  dem  äufsern  nach  dem  innern  Augenwin- 
kel zu,  indem  ich  das  Instrument  gerade  so  durch- 
hielte, wie  dies  bey  der  Operation  des  grauen 
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Staats  zu  geschehen  pflegt*  Ich  schneide  dieSpifc? 
ze  der  Geschwulst   halb  an  der   untern  Hälfte 
durch,  dann  kehre  ich  die -Schneide  des  Instru- 
inents  nach  oben ,  und  schneide  die  Spitze  des 
Staphyloms,     nachdem,  ich  den   Abschnitt 
Vorher  mit  der  Zange  {Tab,  III,  Fig.  VIII«)  ge- 
fafst  hattet    zirkeiförmig  ab,    so  dafs  der  abge- 
schnittne   Theil  naxh  der  Dicke  des  Staphy- 
lo ms  drey  oder  vier  Linien  im  Durchmessen 
hat,  und  weil  man  bey  dieser  Durchschneidung 
der  Spitze  derGeschwulst  gewöhnlich  einen  Theil 
der  Regenbogenhaut ,  welche  vom  Anfange  der 
Krankheit  an ,   gegen  die  Hornhaut   angelehnt 
ist,    mit  wegnimmt,    so  folgt  daraus,   dafs  so- 
gleich nach  diesen   halbfcirkelförmigen  Schnitte 
die  Crystallinse  oder   der  Kern  derselben   aus 
dem  Auge  hervortritt,  indem  dieselbe  durch  eu 
nen  Theil  des    aufgelofsten   Glaskörpers  nach 
vorne  zu  getrieben  wird*    Nach  dieser  Auslee- 
xung  senkt  sich  der  Augapfel  oft  so  weit,    dafs 
er  von  den  Augenliedern  bedeckt  wird,  ich  lege 
sodann  gleich  ein  trockiies  Plumaceau  auf  die- 
selben ,  und  befestige  es  mit  einer  Binde. 

Der  Schnitt  ist  seh£Wenig  schmerzhaft*  Ge- 
wöhnlich sind  die  Kranken  in  den  ersten  drey 
oder  vier  Tagen  ruhig,  fangen  meistens  erst 
am  vierten  Tage  an,  Schmerzen  zu  empfinden* 
<las  Auge  entzündet  sich,  und  schwillt,  so  wie 
flie  Augenlieder  an.  Bey  der  Erscheinung  dieser 
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Symptome,  welche  gewöhnlich  sehr  gelinde 
sind,  bedeckt  man  das  operirte  Auge  mit  einem 
Breyumschlage  von  Brod  und  Milch,  um  die 
Eiterung  in  den  innern  Membranen  des  Auges 
zu  befördern.  Wenn  alles  seinen  regelmäfsigen 
Gang  geht,  so  hört  den  siebenten  oder  neunten 
Tag  die  Geschwulst  der  Augenlieder  auf,  es  er- 
scheine auf  dem  Breyumschlage  Eyter,  mit  4er 
aufgelösten  gläsernen  Feuchtigkeit  vermischtt 
welcher  allmählich  aus  dem  Grunde  des  Auges 
ausfliefst,  dann  wird  £as  Eyter  dick  und  weifs- 
lich ,  der  Kranke  fühft  sich  erleichtert,  die  Ver- 
kleinerung des  Äugapfels  ist  ganz  deutlich,  es 
hat  sich  derselbe  nicht  allein  zwischen  die  Au- 
genlieder, sondern  auch  in  die  Augenhöhle  zu- 
rückgezogen. 

Wenn  man  in  diesem  Zeiträume  die  Augen- 
lieder  sanft  voneinander  entfernt,  so  findet  man 
die  Conjunctiva  angeschwollen  und  röthlicb, 
und  der  Umfang  des  Schnitts  des  S  t  a  p  h  y  1  o  m  s 
zeigt  sich,  wie  ein  speckartiger  weifser  Zirkel» 
Wenn  dieser  gelatinöse  Zirkel  abfällt,  welches 
meistens  den  zwölften  oder  vierzehnten  Tag 
nach  der  Operation  geschieht,  so  wird  der  Rand 
des  Schnitts  des  Staphyloms  roth ,  runzelt 
und  zieht  sich  alle  Tage  mehr  zusammen ,  bis 
er  sich  endlich  ganz  schliefst*  Nur  in  dem  Mit- 
telpuncte  bleibt  einige  Tage  lang  eine  kleine 
fieischichte  Hervorragung,  welche  einer  kleinen 
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röfhlichen  Warze  ähnlich  sieht,  die,  wenn  man 
sie  mir  Höllenstein  betupft,  verschwindet,  und 
sich  vernarbt. 


Nach  dieser  Operation  bemerkt  man  so  we- 
nig traurige  Zufälle ,  dafs  der  Wumlaf zt  segar  in 
den  meisten  Fällen  einige  Tage  nach  der  Opera- 
tion das  operirte  Auge  reitzen  mufs,  indem  er 
dasselbe  theils  lange  Zeit  entblöst  der  Luft  aus* 
setzt,  und  theils,  indem  er  den  Schnitt,  den  er 
in  der  Mitte  des  Staphyloms  gemacht  hat, 
erweitert,  indem  er  aufs  neue  einen  Theil  der- 
selben, um  eine  halbe  Linie  breit,  dujch  einen 
Zirkelschnitt  wegnimmt,  umi  auf  diese  Weise 
den  Ausflufs  der  Feuchtigkeit  aus  dem  Auge  zu 
verstärken  ,  und  das  Eindringen  der  Lufc  in 
die  Augenhöhle  zu  erleichtern ,  damit  die  Häu- 
te zur  Entzündung  gebracht  werden*  Sobald 
Entzündung  im  Innern  des  Auges  entstanden  ist, 
und  die  Eiterung  anfängt,  so  beschränkt  sich 
die  weitere  Behandlung  einzig  und  allein  auf 
den  Gebrauch  örtlicher  erweichender  Mi:telf 
und  wird  gewöhnlich  in  kurzer  Zeit  glüYkiich 
vollendet.  Durch  diese  Methode  der  Zerstörung 
des  Staphyloms  erfolgt  die  Zusammen/je« 
hung  des  Augapfels  in  allen  Poncten,  in  glei- 
cher Entfernung  von  der  grofsen  Axe  des  Au* 
ges,  und  da  der  übrig  gebliebene  Theil  in  sei- 
nem ganzen  Umfange  regelmäfsig  ist ,  so  gieht 
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derselbe  dein  künstlichei!  Auge  eineri  festen  uiül 
sichern  Stützpunct. 

Drei  Und  sechzigste  Beobach- 
tung. 

Eine  junge  neunzehnjährige  Bäuerin,  von 
Cassan  Magnago  Regina  FedeJe,  hatte  seit 
ihrer  Kindheit  nach  den  Kinderblattern  ein  Sta- 
phylo iti  an  dem  linken  Auge,  welches  nach  und 
nach  so  zunahm,  dafs  es  über  einen  Zoll  vor  den 
Augenliederrt  hervorragte*  Die  Verunstaltung 
sowohl ,  als  auch  die  Beschwerden  eines  bestän- 
digen Thrilnenflusses,  und  häufig^  Augenentzün- 
dungen, welche  sich  durch  die  Sympathie  auch 
dem  gesunden  Auge  mittheilten,  bewogen  das 
arme  Mädchen  ins  Hospital  zu  kommen ,  um  sicfi 
Hülfe  zu  verschaffen»  Dies  geschähe  dexi  20 
Nov%  1785* 

Ich  gestehe  frey,  dafs  die  Praxis  mich  damals 
in  Ansehung  der  besten  Operationsmethode  des 
Staphyloms  noch  in  Ungewifsheit  gelassen 
hatte,  und  dafs,  obgleich  meiner  Meynung  nach, 
die  Wegschneidung  der  Geschwulst  auf  der  Scle- 
rotien nicht  statt  finden  sollte,  es  mir  gleichgüU 
tig  schien,  ob  dieser  Schnitt  nahe  an  der  Ver- 
bindung der  Hornhaut  mit  der  Sclerotika  ge- 
macht würde.  Aus  diesem  Grunde  schob  ich  daä 
gewöhnliche  Staarmesser  allmählich  durch  die 
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Grundfläche  des  Staphyloms  an  der  Verbiri*- 
dung  der  Horhhaut  mit  der  Sclerotika,  inderil 
ich  die  Schneide  des  Messers  nach  unten  durch- 
zog, und  dann  schnitt  ich  in  einem  Zirkel  die 
ganze  Geschwulst  der  Hornhaut  mit  einer  Pin- 
zette  und  Scheere  aus.  Die  Feuchtigkeiten  des 
Auges  flössen  schnell  aus,  das  Auge  wurde  leer, 
und  zog  sich  zwischen  die  Augenliedär  zurück* 
Ich  untersuchte  die  ausgeschnittne  und  zu  einen! 
Staphylom  gebildete  Hornhaut  sehr  genau^ 
fand  dieselbe  ganz  deutlich  unterschieden ,  von 
tief  kallösen  Lage  der  sie  bedeckenden  Cönjune- 
tiva,  sie  war  nicht  dicker,  als  im  natürlichen 
Zustande  und  an  einigfen  Punkten  war  sie  $oga£ 
dünner* 

Während  der  Ausschneidung  des  Staphy: 
loms  litt  die  Kranke  an  heftigen  Schmerzen* 
Nach  der  Operation  bedeckte  ich  die  Augenlie- 
der mit  einer  trocknen  Compresse,  welche  ich 
mit  einer  Binde  befestigte,  und  da  diese  Kranke 
vollblütig  war,  liefs  ich  ihr  am  Arme  zur  Ader. 
Eine  halbe  Stunde  darauf  bekam  sie  Erbrechen 
und  Zittern  am  ganzen  Körper,  Diese  Zufälle 
stellten  sich  einigemale  des  Tages ,  und  in  der 
folgenden  Nacht  einigemal  wieder  ein,  obgleich 
das  River 's  che  Tränkeken  und  Klystiere  mi* 
Opium  gegeben  waren. 

Den  folgenden  Tag  erschienen  die  Augenlie* 
der  und  der  Augäpfel  des  öperirten  Auges  setti 
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geschwollen,  und  hatten  eine  braunrothe,  den 
Brand  drohende  Farbe.  Das  Fieber  war  ziemlich 
stark,  der  Puls  hart,  das  Gesicht  roth,  der  Kopf* 
schmerz  sehr  lebhaft,  ich  litfs  demohn geachtet 
von  neuem  eine  Aderiafsam  Fufse  machen;  ge« 
gen  Abend  liefs  ich  Blutigel  an  die  linke  Schlä- 
fe setzen,  und  bedeckte  überdera  die  Augenlie- 
der des  kranken  Auges  mit  einem  Breyumschla- 
ge  aus  Brodkrurae,  Milch  und  Saffran ,  in  der 
zweyten  Nacht  verfiel  die  Kranke  in  ein  DeliriV 
um  ,  und  hatte  sehr  häufiges  Zittern  des  ganzen 
Körpers. 

Da  ich  den  dritten  Tag  des  Morgens  beob- 
achtete, dafs  sich  zwischen  den  Rändern  der 
angeschwollen  Augenlieder  eine  schwärzliche 
Substanz,  wie  geronnenes  Blut  zeigte,  so  zog 
ich  sie  allmählich  auseinander,  und  es  flofs  eiii 
halber  Löffel  vom  geronnenen  Blute  mit  der 
gläsernen  Feuchtigkeit  vermischt  %  aus,  worauf 
eine  beträchtliche  Erleichterung  und  Verminde- 
rung der  allgemeinen  Symptome  sich  zeigte. 

Den  sechsten  Tag  hatte  die  Anschwellung 
der  Augenlieder  sich  etwas  vermindert,  ich  fand 
den  Augapfel  mit  einer  eyterartigen  Materie, 
die  aber  dünne  und  übelriechend  war,  bedeckt* 
Der  Rand  des  Schnitts  war  speckartig,  unüüber- 
dem  hatte  sich  auf  der  Conjunctiva  an  dein  äus- 
sern Augenwinkel  ein   kleiner  Absteis  von  der 
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Gröfse  einer  Zuckererbse  gebildet  und  aus  dem 
Grunde  dieses  Abscesses  entstanden  schwam- 
imichte  Auswüchse,    die  mich  beunruhigten«, 

- 
Ich  fuhr  während  dieser  Zeit   rnit  der  Aft* 

Wendung  erweichender  Umschläge  und  dem  in« 
nerlichen  Gebrauche  eines  ürans  Brechweinstein 
in  einem  Pfunde  Graswurzeldekoct,  in  getheil- 
ten  Gaben  zu  nehmen  ,  fort.  Dieses  Mittel  un- 
terhielt die  Transpiration  und  verschaffte  der 
Kranken  jeden  Tag  einen  oder  zwey  Stuhl- 
gänge* 

Am  dreizehnten  Tage  fieng  das  Eyter  ani 
ein  besseres  Ansehen  zu  bekommen  ,  das  Fie- 
ber verminderte  sich  und  der  Kopfscnmerz  wur- 
de gelinder,  dann  senktet!  sich  die  Augenlie- 
der und  der  Augapfel  allmählich  und  der  schwam- 
jnichte  Auswuchs  der  Ccnjunctiva  hörte  auf 
zuzunehmen* 

Die  gute  Eyterung  dauerte  Fast  einen  ganzen 
Monat  in  reichlicher  Menge,  und  der  Rand  des 
Schnitts  des  Staphyloms  blieb  hraiin  und  speck- 
artig. Die  Eyterung  nahm  gegen  das  Innere 
des  Auges  beträchtlich  ab,  der  speckartige  Rand 
fiel  wie  eine  Kruste  ab  und  es  blieb  eine  kleine 
reine  Wunde*  Der  schwämmiche  Auswuchs 
der  Conjunctwa  in  dem  äuisern  Augenwinkel 
Verschwand  und  der  ganze  verwelkte  Augapfel 
Augcukt.lhTß."  0  zog 
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rog  sich  gegen  die  Augenhöle  zurück*     In  drey 
Wochen  schlofs  sich  die  kleine  Wunde,   welche  ~ 
in  dem  Mittelpunkte  des  Ueb< rrests  des  Augap* 
fels  war  und  vernarbte  sich  vollkommen. 

Mit  Hülfe  des  Chinadekoctsund  eines  zwek- 
mäfsigen  Verhaltens  erlangte  die  Kranke  ihre 
vorige  Gesundbeir  wieder  und  zwey  und  einen 
halben  Monat  nach  der  Operation  kehrte  sie 
nach  vielen  heftigen  Schmerzen  und  wirklich 
ausgestandner  Lebensgefahr  so  vollkommen  ge- 
heilt nach  Hause  zurück,  als  es  die  Natur  der 
Krankheit  erlaubte. 

Vier  und  sechszigste    Beobach- 
tung; 

Maria    Äntoniä   feariola,    eine  Bau- 
rin  aus  dem.Thale   Salinbene,    war  ungefehr 
dreyfsig  Jahr  alt ,    schlank  gewachsen  und  seit 
ihrer  Kindheit  durch  eiri  Staphylom  auf  dem 
rechten  Auge  entstellt,  die  Geschwulst  war  all- 
imälich  so  angewachsen,     dafs  sie  vor  den  Au- 
genliedern  hervorragte ,     vorzüglich    seit  vier 
Jahren,    nachdem  sie  einen  heftigen  Stofs  auf 
diesem  Auge  bekommen  hatte*     Das  Staphylom 
entzündete   sich  oft,  und  auch  das  linke  Auge 
iiahm  hieran  Antheii,  da  es,  wie  die  Kranke  ins 
Uospiol  kam,     nicht  allein   mit  einer  Entzün- 
dung, sondern  noch  mit  einem  Geschwüre  der 
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Hörnhaut  befallen  war.  Nachdem  ich  feinige 
Zeit  auf  die  Behandlung  des  Geschwürs  und  der 
Augenentzündung  des  linken  Auges  verwendet 
hatte,  schlug  ich  der  Kranken  vor,  das  Sta- 
phylom  des  rechten  Auges  ausschneiden  zu  las- 
sen, und  die  Kranke  gab  ihre  Einwilligung*  Den 
sechsten  Februar  1796  schob  ich  durch  den  spiz- 
zen  Thei!  des  Staphyloms  ungefehr  anderthalb 
Linien  vom  Mittelpuncte  oder  der  Spitze  der 
Geschwulst  das  gewöhnliche  Staarmesser  durch, 
indem  ich  nach  unten  einen  halbzirkelförmigen 
Lämbeau  bildete*  Diesen  hob  ich  mit  der  Pin- 
zette in  die  Höhe  und  schnirt  ihn  mit  der  nach 
•oben  gekehrten  Schneide  des  Messers  zirkelför- 
mig  ab,  und  der  Umfang  der  durch  den  Schnitt 
weggenommenen  Spitze  konnte  ungefehr  eine 
Scheibe  von  drey  Linien  im  Durchmesser  aus- 
machen. Die  Crystallina  gieng  durch  diese 
Oeffnung  heraus,  sie  war  braun  und  dick'*,  und 
es  folgte  ihr  ein  gut  Theil  der  gläsernen  Feuch- 
tigkeit. Ich  Untersuchte  diesen  Abschnitt  der 
von  dem  übrigen  Theile  des  Staphyloms  getrenn- 
ten Hornhaut  und  fand  dieselbe  weit  dunner  als 
sie  im  gesunden  Zustande  zu  seyn  pflegt  und 
gleichsam  durch  eiue  Verhärtung  oder  Kallosi- 
tät  der  sie  bedeckenden  Lamelle  der  Conjunc- 
tiva  verdikt*  Der  Augapfel  senkte  sich  ein  we- 
nig und  ich  bedekte  die  7\ugenlieder  mit  einem 
troknen  PJumaceäu,  welches  ich  mit  feiner  Bin- 
de  befestigte. 
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Die  Kranke  klagte  weder  während  derOpe* 
ration  noch  während  der  fünf  ersten  Tage  übet 
beträchtlichen  Sehmerz.  Die  Augenlieder  und 
der  Augapfel  entzündeten  sich  auch  nicht«  es 
flofs  nur  jeden  Tag  etwas  von  einer  schleimich- 
ten  Feuchtigkeit  aus  dem  Auge.  Da  nun  die 
Entzündung  und  Eyterung  des  innern  Auges 
schlechterdings  nothwendig  zur  Erreichung  des 
Zwecks  waren,  den  ich  mir  vorgesetzt  hatte, 
und  da  ich  sechs  Tage  nach  der  Ausschneidung 
des  Siaphyloms  sähe,  dafs  diese  gehoften  Sym- 
ptome nicht  eintraten ,  so  liefs  ich  der  Kranken 
die  Bandage  ganz  wegnehmen,  und  dieses  Auge, 
so  wie  da*  andre  Gesunde  der  frischen  Luft  aus- 
setzen* Dreyfsig  Stunden  nach  diesem  Versu- 
che fiengen  schon  die  Augenlieder  an  sich  zu 
entzünden  und  mit  mafsigen  Schmerzen  anzu- 
schwellen, wobey  sich  auch  kleine  Fieberbe- 
weguögen  zeigten.  Ich  legte  darauf  einen 
Breyumschlag  von  Brod  und  Milch  auf  den  lei- 
denden Theil ,  drey  Tage  hernach  fieng  duj 
Eyterung  im  Innern  des  Auges  an,  das  Eyter 
war  im  Anfange  serös,  weiterhin  aber  dicker 
und  von  guter  Beschaffenheit*  Der  Rand  des 
Schnitts  des  Staphyloms  war  weifslicht  und 
speckicht. 

Innerhalb  acht  Tagen  wurde  die  Eyterung 
schwächer  und  bald  fiel  auch  der  speckichte 
Rand  ab.     Die  Stelle  des  Ausschnitts  zog  sich 

zu- 
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zusammen  und  verengerte  sich  so,  dafs  im 
Mittelpuncte  des  Schnitts  keine  OefFnung,  son- 
dern ein  kleines  fleischigtes  röthliches  Wärz- 
chen war,  welches  ich  einigemale  mit  Bollen* 
stein  betupfte.  Dann  hörte  ich  auf,  die  erwei- 
chenden Brey  umschlage  zu  gebrauchen,  und  liefs 
statt  derselben  das  Vitriol- Augenwasser  mehre«» 
male  des  Tages  anwenden.  Nachdem  sich  der 
Augapfel  genug  verkleinert  hatte,  wurde  er 
flächer,  behielt  seine  Beweglichkeit  und  ge- 
währte zur  Einlegung  eines  künstlichen  Auges 
einen  sehr  guten  Stützpuncr,  und  die  Heilung 
war  in  weniger  als  einem  Monate  nach  der  an- 
gefangenen Entzündung  des  Auges  vollen- 
det. 

Wenn  man  diese  Beobachtung  mit  der  vor- 
hergehenden vergleichet ,  so  sieht  man  deut- 
lich den  Vortheii,  weither  bey  dieser  Behand- 
lung des  Staph)  loms  aus  dem  halbzirkelförmi- 
gen  Schnitt  entstehet,  wenn  man  ihn  nach 
der  von  Cslsus  angegebenen  Methode  um 
den  Gipfel  oder  die  Spitze  des  Staphyloms 
macht;  man  sieht,  wie  gelinde  die  Zufälle 
in  Vergleichung  der  heftigen  Symptome  sind, 
welche  nach  dem  Schnitte  nahe  an  der  Ver- 
bindung der  Hornhaut  mit  der  Sclerotika 
oder  noch  mehr  auf  der  Sclerotika  selbst,  ent- 
stehe«. 


Ich 
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Ich  halte  es  für  überflüssig,  hier  mehre« 
reUeobachtungen  hinzu  zu  fügen  ,  obgleich 
ich,  wenn  ich  es  wollte,  noch  viele  ähnli- 
che hersetzen  könnte,  denn  diejenigen,  wel- 
che ich  am  Ende  des  folgenden  Kapitels  hin- 
zufügen werde,  dienen  gleichfalls  zur  Bestä- 
tigung und  zur  weitem  Verbreitung  diese% 
Heilverfahrens* 


Acht- 
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Achtzehntes    Kapitel. 
Von    der    Wassersucht    des    Augen, 


A'le  Höhlen  des  menschlichen  Körpers  sind  be- 
ständig mit  einem  serösen  Dunste  angefüllt,  und 
einige  derselben  sind  bestimmt  ,  eine  gewisse 
Menge  einer   bellen  und   klaren   Flüssigkeit  in 
sich  zu  enthalten.     Es  findet  eine  solche  Wech- 
selwirkung zwischen  den  aussondernden  Mün- 
dungen der  arteriösen  Gefäfse  und  den  Öffnun- 
gen der  ab  orbirenden  Gefäfse  statt,  dafs  die  in 
diesen  Holen  ergossne  Feuchtigkeit  beständig  im 
Umlaut*  ist  und  sich  unaufhörlich  erneuert,  sich 
dahero  niemals  übemäfsig  anhäuft ,  noch  zu  sehr 
vermindert.     G-esthieht  nun  die  Auf  Hebung  die- 
ser Wechselwirkung  zwischen  den  beyden   Ge- 
fäfssystemen  durch  eine  örtliche  oder  allgemei- 
ne Krankheitsursache?     Wenn  die  Höhlen  nicht 
mehr  durch  diese  seröse  Flüssigkeit  feucht  erhal- 
ten werden,  so  ziehen  sie  sich   in  sich    selbst 
zusammen   und  verwachsen ,    oder  sie   dehnen 
sich  durch  die  so  grofse  Anhäufung  der  wäfcrich- 
ten  oder  serösen  Flüssigkeit,  welche  sich  bestän- 
dig in  dieselben  ergiefsen  und  dann  stocken,  be- 
trächtlich aus,   erlangen  eine  ausserordentliche 

Aue- 
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Ausdehnung-,  die  oft  für  den,  der  keine  Kenut> 
Eifs  von  der  Sache  hat,    unbegreiflich  ist. 

Das  Auge  ist,  wenn  wir  es  blos  als  eine  zur« 
Umfassung  einer  bestimmten  Menge  einer  s.er(k 
«en  bellen  und  wäfsrichfen  Flüssigkeit  ansehen, 
und  betrachten,  so  wohl  der  erstem,  als  auch, 
der  teztarn  krankhaften  Veränderung  unterwor- 
fen :  die  erste  nennen  wir  Abzehrun g,  die 
zweyte  Wassersucht  des  Auges*  Ina 
ersten  Falle  wird  der  Augapfel-  alTmählig  klei- 
ner, zieht  sich  in  sich  selbst  zusammen  und  fangt 
an  zu  verwelken,  und  da  in  diesem  Falle  das  ab- 
sorbirende  lymphatische  System  nicht  aufhört 
zu  wirken,  so  verzehrt  dasselbe  allmählich,  da 
es  keine  Flüssigkeiten  mehr  giebr,  die  absorbirfc 
Werden  könnten,  die  fesren  Theiie  dieses  Or- 
gans,  so  dafs  es  allmählich  abnimmt  und  mit 
<Ier  Zeir  ganz  zerstört  wird.  Im  zweyten  Falle 
wird  das  Auge  beträchtlich  gröfser  ausgedehnt 
als  es  von  Natur  za  seyn  pfiegr,  und  es  wird 
oft  so  grpfs,  dafs  es  vor  den  AugenHedern  her-, 
vorragt,  vvobey  im  Anfange  das  Gesicht  in  et- 
was abnimmt,  allmählich  aber  ganz  verlorea 
geht. 

Die  Wundärzte  geben  im  Allgemeinen  als 
unmittelbare  Ursache  der  .Wassersucht  des  Au- 
ges, eine  zu  g ro fse  Anhäufung  der  gläsernen 
pder  auch  der  wafsriehten  Feuchtigkeit  an,     In. 

allen 
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allen  Fällen  der  Wassersucht,  die  ich  behandelt 
habe,  und  bey  mehrern   an    Leichnamen  ange- 
stellten Untersuchungen,  habe  ich  in  den  ver«  % 
schiedenen   Zuständen,   je   nachdem   das  Uebel 
alt  oder  neu  war,    die  wäfsrichte  Feuchtigkeit 
immer  mehr  oder  weniger  desorganisirt,    ver- 
dünnt, und  in    Wasser     verwandelt  gefunden. 
Ich  habe  in  keinem  Falle  unterscheiden  können, 
welche  von  diesen  beyden  Feuchtigkeiten,  die 
gläserne  oder  die  wäfsrichte,  durch  ihre  unge- 
wohnliche  Anhäufung  das  Meiste  zur  Bildung 
flieser  Krankheit  hätre  beytragen  können.     Ei- 
nige der  neuern  berühmtesten  Augenärzte  glau- 
ben,    dafs  die  Hauptursache  dieses  Uebels  der 
widernatürlichen    Verengerung   der    unorgani- 
schen Theile  der  Hornhaut  zuzuschreiben  sey, 
wo  die  wäfsrichte  Feuchtigkeit,    \yelche  nicht 
durchschwitzen  kann  ,  im  Innern  des  Auges  ver- 
weilt  und   Wassersucht   hervorbringt!      Durch 
diese  Behauptung  beweisen  sie,     dafs  sie  die 
Thätigkeit  des  absprbirenden   Systems    in  der 
thierischen  Oekonomie  nicht  kennen;  sie  schei- 
nen nicht  darauf  Rücksicht  genommen  zu  ha- 
ben ,     dafs  die  Wassersucht  des  Auges  stets  auf 
dem  höchsten   Grad  der  Verdickung  der  Con- 
juncriva   nach  dem   Leukom  und   nach  den 
grefsen   Narben  der   Hornhaut    folgen   müste, 
Wenn  ihre  Theorie   richtig  seyn  sollte.      Dies 
widerspricht  aber  allen  Erfahrungen  und   Be- 
obachtungen0 
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Ich  habe  neulich  ein  wassersüchtiges  Auge 
zergliedert,    welches   ich  aus  dem   Leichname 
eines  drey  und  ein  halbjährigen  Kindes  nahm, 
welches  an  Entkräftung  gestorben  war,  und  iii 
fliesemAuge  fehlte  nicht  allein  die  gläserne  Feach » 
tigkeit,      sondern    es    schien     auch    die    Sub- 
stanz   derselben,      zum     Theil    schwammigt, 
zum     Theil     eyterartig      zu      seyn.        Dieses 
wassersikhige  ^  Auge     war     um    ein     Drittel 
mehr  ausgedehnt,  als  das  Gesunde ,  die  Sderp- 
tika  war,  ohne  dünner,    als  die  de$  andern  Au- 
ges zu  seyn,  weich  und  welk,  von  der  Ader- 
haut getrennt,     gah  dem    Drucke  nach,    und 
Verlohr  ihre  kuglichte  Gestalt,     Die   Hornhaut 
war  ihrer  Fläche  nach,    gewifs  um   ein  Drittel 
gröfser,  al$  die  des  gesunden  Auges  ,   und  man 
unterschied   nicht  mehr  an   derselben,    die  ihr 
sonst  natürliche  breyichte  Beschaffenheit ,  sqrv- 
tfern  sie  war  merklich  dünner,  al$diedes  gesun- 
den Auges,  Zwischen  der  Hornhaut  und  Regen* 
bogenhaut  fand  sich  sehr  viel  von  einer  wässe« 
richten  rechlichen  Feuchtigkeit-  Die  Crystallinse 
mit  ihrer  verdunkelten  Kapsel  schien  ein  wenig 
gegen  die  vordere  Augenkammer  vorgetreten  zu 
seyn,  wo  sie  nicht  weiter  hatte  vordringen  kön- 
nen, weil  die  Kapsel  sehr  stark  mit  der  Regen- 
bogenhaut verwachsen  war.     Sobald  diese  Kap- 
sel geöfnet  war,    flofs  die  zur  Hälfte  ganz  auf- 
gelöfste,    und  zur  Hälfte  ganz  weiche  Crystal- 
linse sogleich  aus.    Die  hintere  Fläche  der  Kap. 

sei 
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$el  konnte  nicht  ganz  von  einer  harren  Substanz 
getrennt  werden»  welche  die  ausgearrete  Haut 
der  gläsernen  Feuchtigkeit  zu  seyn  schien;  ich 
spaltete  die  Aderhaut  vom  Ciliarligamente  an, 
bis  an  den  Grund  des  Auges,  und  gegen  die 
hintere  Augenkammer  zu  flofs  eine  beträchrli* 
che  Menge  eines  röthlichen  Wassers,  und  kein 
Atom  von  Glaskörper  aus,  welcher  durch  einen 
jUeinen Cy  linder,  der  halb  schwammichr ,  halb 
eyrerartig  war,  und  um  welchen  sich  viel  Was- 
ser befand ,  substicuirt  zu  seyn  schien,  .Dies 
Wasser  flofs  durch  die  Längenaxe  des  Auges, 
vom  Sehnerven  an,  bis  an  den  Ciliarkörper 
oder  bis  an  die  Substanz  aus,  mit  welcher  die 
hintere  Fläche  der  Kapsel  der  Cry«tailinse  so 
fest  verbunden  war.  Dieser  kleine  Cylinder  war 
zwey  und  ein  halb  Linien  lang  vor  der  Inserti- 
on des  Sehnervens  mit  einer  Lage  einer  weifs» 
lichten  Materie  bedeckt ,  welche  sich  in  sich 
selbst  zurückschlug«  wie  dies  der  Fall  beym 
N<*tze  ist,  wenn  man  dasselbe  gegen  den  Grund 
des  Magens  äu  t  in  die  Höhe  hebt*  Ich  vermu- 
the,  dafs  dies  nur  ein  Ueberbleibsel  der  desorga- 
nisirten  Netzhaut  war,  weil,  wenn  man  recti- 
fizirten  Weingeist  an  die  ganze  innere  Oberflä- 
che der  Aderhaut,  und  dieses  kleinen  Cylinders 
brachte ,  so  fand  ich  keine  Spur  der  Netzhaut 
auf  der  Aderhaut,  und  es  schien  dieser  weifs- 
lichte  in  sich  selbst  umgeschlagene  Stoff  beträcht- 
lich verhärtet*  Vorzüglich  geschah  diefs ,  wenn 
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jnan  die  Regenbogenhaut  in  Weingeist  legte,  und 
also  schien  der  Cylinder,  und  die  harte  Substanz, 
Welche  an  der  Stelle  des  Ciliarkörpers  vorhat 
den  war ,  offenbar  nur  die  vom  Wasser  entleer-* 
te  Haut  des  Glaskörpers  zu  seyn ,  welche  so  zu 
sagen  ,  in  eine  zum  Theil  schwammichte ,  zum 
Theil  eyterhafte  Substanz  verwandelt  war.  Es 
ist  nicht  so  leicht  zu  bestimmen,  ob  diese  Aus- 
artung der  Haut  der  gläsernen  Feuchtigkeit  schon 
vor  der  Entstehung  der  Wassersucht  des  Auges 
vorhandeii  war,  oder  erst  nach  derselben  ent-? 
standen  ist«  Doch  dem  sey  wie  ihm  wolle,  so 
giebt  diese  Thatsache  in  Verbindung  mit  meh- 
rern andern ,  welche  ich  beobachtet  habe,  und 
bey  denen  ich  statt  der  gläsernen  Feuchtigkeit 
3m  Auge  nur  Wasser  oder  eine  blutige  Lymphe 
fand,  einen  sehr  guten  Beytrag  für  die  Behaup«? 
tung,  dafs  diese  Krankheit  nur  in  einer  krank- 
haften Absonderung  des  Glaskörpers  und  bis* 
weilen  noch  in  einer  sonderbaren  Ausartung  der 
gelblichten  Haut ,  welche  denselben  bildet ,  zu 
gestehen  pflegt,,  *) 


Pie 


•)  Medical  obserrations  and  in  quiries  vokim  11^ 
art.  14.  findet  man  ein  ähnliches  Beyspiel ,  jedoch 
mufs  man  bemerken,  dafs  bey  dem  kleinen  Mad- 
chen, von  welcher  die  Rede  ist,  das  Auge  zuerst 
sn  Gröfse  abnahm,  dann  wassersüchtig  wurd&» 
Und  eine  beträchtliche  Ausdehnung  erlangte; 
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Die  vermehrte  Absonderung  der  wässerich* 
ten    Flüssigkeit  sowphl  innerhalb    der  Zellen^ 
welche  den  Glaskörper  ausmachen ,     als  auch 
öufserhalb  mit  einer  durch  die  zu  groise  Ausdeh- 
nung erfolgten  Zerreifsung,  die  da  mit  verbun- 
dene Schwäche  der  Thätigkeit  des  absorbirendeii 
Systems   im  kranken  Auge,    sind   der  gröstert 
Wahrscheinlichkeit  nach,  wie  bey  allen  andern 
Was 'ersuchten  die  Ursachen  der  Stockung,  und 
der  krankhaften  Anhäufung  der;  Feuchtigkeiten 
im  Auge.    Aus  dieser  Stockung  und  aus  dieser  ail- 
,  mählichen  Anhäufung  der  gläsernen  und  wäfsrich- 
ten  Feuchtigkeit  folgt  nun  nothwendig,  dafs  der 
Augapfel  zuerst  eine  eyrundeG estalt  annimmt, wo 
die  Hornhaut  die  Spitze  ausmacht,  dann  gelangt 
dasselbe,  indem  es  sich  nach  allen  Richtungen  aus- 
dehnt, zu  einer  weit  beträchtlichem  Gröfse  als 
die  des  ^gesunden  Auges,    und  endlich  tritt  es 
aus   der  Augenhöhle  hervor,    so  dafs  es  nicht 
mehr  von  den  Augenliedern  bedeckt  wird,  und 
entstellt  das  Gesicht  des  Kranken  so,  als  wenn 
man  statt  des  natürlichen  Auges  ein  Ochsenau- 
ge hineingesetzt  hätte*  *)    Diese  Krankheit  eni>* 

steht 
*)  In  einem  Falle  einet  ungeheuren  Zunahme  dec 
GrÖfse  des  Augapfels,  welcher  eine  ganz  entgegen«* 
gesetzte  Krankheit,  nchmiich  die  Verkleinerung 
lind  widernatürliche  Verengerung  dieses  Organ« 
vorausgegangen  war,  fand  man  anstatt  der  Feuch* 
tigkeiten  einen  schwammichten  aus  einer  Sfeätom« 
artigen    und    erdichten    Substanz     bestehender* 
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steht  bald  nach  heftigen  Erschütterungen  des  Au- 
ges,  oder  der  mit  denselben  in  Verbindung  ste- 
henden Schläfe,  bald  aber  nach   einer   heftigen 
innerlichenAugenentzündung;  biswei« 
len  verursacht  sie  keine  andern  Beschwerden  als 
iein  unangenehmes  Gefühl  von  Dicke  und  Aus- 
dehnung in  der  Augenhöhle^  eine  schwerere  Be- 
weglichkeit dieses  Organs,  und  eine  merkliche 
Schwäche  des  Gesichts.     Bisweilen  entsteht  sie 
jedoch   auch   aus  keiner  dieser  Ursachen,   und 
wir  können  überhaupt  keine  deutliche  Ursache 
auffinden,  vorzüglich  wenn  dies  Uebcl  bey  sehr 
kleineh  Kindern  entsteht,    die  gar  keinen  Auf- 
sichlufs  über  ihren  Zustand  geben  können.    So- 
bald das  Auge  eine  eyförmige  Gestalt  >fci£kommen 
lind  die  vordere  Augenkammer  sich  über  ihre 
gewöhnliche  Gröfse  ausgedehnt  hat,  so  scheint 
die  Regenbogenhaut  mehr  nach  hinten  gekehrt 
2ü  seyn,  und  bey  der  geringsteh  Bewegung  des 
Augapfels  zu  zittern.     Die  Pupille  bleibt  sowohl 
bei  schwachem  ,    als  bei  starkem  Lichte  erwei- 
tert, und  die  Cryst?llinse  ist  entweder  von  An- 
fang der  Krankheit  an  braun  ,   oder  verdunkelt 
sich,  erst,  wenn  die  Krankheit  schon  bis  zu  ih- 
rer höchsten  Periode  gelangt  ist»    Dann  bleibe 

das 


Schwammich ten  Körper,  welcher  die  ausgeatmete 
tlaut  der  gläsernen  Feuchtigkeit  zu  seyn  schien. 
Medical  observations  and  in  quiries  Vol,  IJI,  artv 
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das  Uebel  stehen,  ohne  zuzunehmen,  die  Cry* 
stallinse  ist  auch  nicht  gänzlich  verdunkelt,  der 
Kranke  erkennt  noch  Licht  und  Dunkelheit,  die 
Umrisse  grofser  Gegenstände,  und  die  lebhafte- 
sten Farben.  Dehnt  sich  das  Auge  nun  noch 
weiter  aus,  und  verdunkelt  sich  die  ganze  Cry- 
srallinse?  Die  Netzhaut  geräth  durch  die  zu  gro- 
se  Ausdehnung  i.i  einen  gelähmten  Zustand, 
Und  sie  kann  folglich  nur  £<*gen  sehr  w'ehigeLicht- 
strahlenmehr  empfänglich  seyn,  welche,  indem 
sie  an  den  Seitm  der  Crybtaljinse  vorbeygehen^ 
ins  Auge  dringen. 

In  der  letzten  Periode  dieser  Krankheit 
wenn  der  wassersüchtige  Augapfel  Schon  vor 
der  Augenhöle  hervorragt,  so  dafs  die  Aügen- 
lieder  ihn  nicht  mehr  bedecken  können,  so  kom- 
men zu  den  schon  angegebnen  Unbequemlich- 
keiten noch  diejenigen  hinzu,  welche  aus  einer 
zu  grofsen  Trockenheit  des  Augapfels,  aus  der 
Berührung  fremder  Körper,,  aus  dem  Reiben  der 
Augenwimpern  entstehen  #  oder  durch  die  Au- 
genbutter dem  beständigen  Thränenausflufs,  die 
Schwarung  des  untern  Augenliedes,  auf  welchem 
der  Augaptel  ruht,  und  durch  die  Excoriarioa 
des  Augapfels  selbst,  veranlafst  werden.  Die 
Schwärung  beschrankt  sich  überdem  nicht  inv 
frier  auf  einen  gewissen  Punkt,  sie  mächt  grös- 
sere Fortschritte,  verdunkelt  zuerst  die  Horri? 
haut,   frifst  dann  die  ScUjrötika  an,    und  ter*' 
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Stört  so  allmaMigaileTbeile  des  Augapfels.  Bey, 
der  ersten  Erscheinung- der  Wassersucht  des  Au- 
ges rarhendie  Aerzte  innerlich  MerkurialmirteU 
Schierlingsextrakt  und  schwarze  Küchenschelle 
(Pulsatilla  nigra)  und  als  örtliche  Mittel  adstrin- 
girende  und  stärkende  Augenwasser  zu  gebraut 
eben,  ein  Haarseil  in  Nacken  zu  legen,  und  ei- 
nen Druck  auf  das  widernatürlich  aus  der  Au- 
genhöhle hervorragende  Auge  anzuwenden.  Ob- 
gleich ich  jedoch  über  diesen  Gegenstand  die  Re- 
sultate der  Beobachtungen  der  besten  Praktiker 
verglichen  habe,  so  habe  ich  doch  noch  keine 
einzige  genau  angegebene  Krankheitsgeschich- 
te einer  durch  diese  eben  angeführten  innerli- 
chen Mittel  geheilten  Wassersucht  des  AugeS 
gefunden.  Was  die  örtlichen  Mittel  anbetrifft 
so  hat  meine  eigne  Erfahrung  mir  gelehrt,  dafs» 
wenn  das  Uebel  schon  deutlich  vorhanden  ist, 
die  zusammziehenden  und  starkenden  Augen- 
wasser nicht  weniger  schädlich  sind,  als  der 
Druck  auf  das  hervorragende  Auge.  Unter  die- 
sen Umständen  ist  das  Haarseil  im  Nacken,  häu- 
fige Bähungen  vom  Malvenwasser,  und  ein  von 
dieser  Pflanze  bereitetes  Pflaster,  meinen  Erfahr 
rungen  nach,  sehr zweckmafsig,  um  auf  einige 
Zeit  das  unangenehme  Gefühl  der  Ausdehnung 
ander  Stirne*  und  der  Schläfe  derselben  Seite 
zu  beruhigen,  worüber  sich  die  Kranken  in  die- 
sem Zustande  so  sehr  beklagen,  vorzüglich 
Wenn  sie  an  wiederkehrenden  Augenemzünuun- 

gen 
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gen  leidem  Aber  sobald  das  Auge  einmal  au« 
der  Augenhöhle  und  vor  den  Augenliedern  her- 
vordringt >  so  kann  sich  die  Kunst  auf  keine 
andre  Weise  den  heftigen  Gefahren  entgegen* 
stellen,  welche  die  Wassersucht  des  Augefi 
droht ,  als  durch  die  Operation  ,  welche  darinn 
besteht,  vermittelst  eines  Einschnitts  die  über, 
flüssigen  Flüssigkeiten  des  Auges  auszuleeren, 
worauf  man  denn  die  Häute  desselben  in  eint 
gelinde  Entzündung  versetzt,  so  dafs  sie  im 
Innern  des  Auges  eytern  und  sich  in  sich  selbst 
zusammenziehen  und  in  die  Augenhöle  zurük* 
kehren*  Diese  Operation  länger  aufzuschieben, 
würde  den  Nachtheil  haben ,  da^s  man  den  Kran» 
ken  fortdauernd  den  Beschwerden  einer  immer* 
währenden  Augenentzündung  und  der  Gefahr 
einer  Schwärung  des  Augapfels  des  untern  Au- 
genliedes und  was  noch  weit  gefährlicher  ist, 
des  Carcinoma  des  ganzen  Auges  mit  Le- 
bensgefahr aussetzt. 

Um  diese  Anzeige  tfer  Entleerung  des  Aüg- 
apfels  von  den  überflössigen  wäfsricheh  Feuch- 
tigkeiten ,  die  im  Innern  desselben  vorhandeä 
sind,  zu  erfüllen,  hat  man  in  vorigeh  Zei- 
ten vorzüglich  die  Parac^fctheSis  des  Aug- 
apfels gerühmt»  Unter  den  vorzüglichsten  Ver» 
theidigern  dieser  Operation  gehorte  Nuck, 
der  das  Auge  gerade  im  Mittelpunct  det  Horn- 
haut mit  einem  Tröikar  durchborte.  Seit  der 
Augtnkr.lLTk  P  Zeit 
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Zeit  hat  man  e«  aber  für  besser  gehalten  ,  die 
Sclerotika  ungefähr  zwey  Linien  von  ihrer  Ver- 
einigung mit  der  Hornhaut  zu  durchbohren,  um 
desro  leichter  mit  der  wäfsrichten  Feuchtigkeit 
zugleich  eine  hinreichende  Menge  des  Glaskör» 
pers  auszuleeren,  und  so  die  krankhafte  An- 
schwellung d eb  ganzen  Augapfels  zu  vermindern. 

f  Diese  Opefarionsmethode  bey  der  Wasser-' 
sucht  des  Auges  ist  ohnerachtet  des  BeyfalU, 
welchen  die  berühmtesten  Wundärzte  ihr  ge- 
schenkt haben  j  heut  zu  Tage  in  Vergessenheit 
gerathen,  da  sie  zur  Erreichung  des  Zwecks, 
den  sie  erfüllen  soll,  nicht  tauglich  befunden 
ist.  Dies  wird  denen  nicht  unwahrscheinlich 
seyn ,  welche  mit  unserri  jetzigen  Kenntnissen 
über  die  thierische  Oekonomie,  vorzüglich  in 
Hinsicht  des  absorbirenden  lymphatischen  Sy- 
stems ,  hinlänglich  vertraut  sind,  und  denen 
es  bekannt  ist ,  wie  wenig  man  bestimmt  auf 
einen  guten  Erfolg  der  Paracenthebis  rechnen 
kann,  sowohl  als  Heilmittel  jeder  chronischen 
Wassersucht  überhaupt,  als  auch  der  Wassersucht 
der  Scheidenhaut  des  Hoden  insbesondre.  Wirk- 
lich gelingt  die  Radikalkur  der  Hydrocele  nie- 
mals, wenn  nicht  nach  der  Ausleerung  des 
Was>er$  die  Scheidenhaut  und  die  Albugineä 
mit  einer  adhäsiven  Entzündung  befallen  wer- 
den, oder  wenn  nicht  diese  beyden  Membra- 
nen in  Eyterung  übergehen  i  geschwürig  wer- 
den 
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den,  und  sich  so  fest  mit  einander  vereinigen, 
dafs  durchaus  keine  neue  Anhäufung  des  Was- 
sers  im  Hodensacke  möglich  ist:  und  wenn  ja 
bisweilen  die  Punktion  den  Wasserbruch  gründ- 
lich geheilt  hat,  so  hat  sie  gewifs  von  unge*» 
fähr  eine  Entzündung  der  Scheidenhaut  und  der 
Albuginca  Und  endlich  eine  Vereinigung  dieser 
beyden  Häute  bewirkt. 

Aus  diesen  Grundsätzen  folgt,  dafs  die  Pa. 
racenthesis  des  Auges  blofs  als  Mittel  zur  Aus- 
leerung der  Feuchtigkeiten  aus  diesem  Organ 
betrachtet,  nie  als  wirkliches  Heilmittel  der 
Wassersucht  des  Auges  betrachtet  werden  kann, 
Wenn  nicht  der  mit  dem  Troikar  gemachte  Stich 
zugleich  eine  Entzündung,  Eyterung  und  all- 
mählich eine  Vereinigung  zwischen  f)en  Häuten 
de>  Auges  hervorbringt.  Wirklich  sagt  Nuck, 
(de  riuet.  ocul.  aqu<  s.  p.  1 10  )  dafs  bey  einem 
jungen  Menschen  in  Breda,  er  tünfm;»!  zu  ver- 
schiedenen Zeiten  das  Auge  durchbohren  mufste, 
und  dafs  er  bey  dem  fünf  renn  ale  an  der  Kanüle 
des  Troikars  saugen  mufste,  um  so  viel  als  mög- 
lich von  dem  Glaskörper  auszuleeren,  und  dafs 
fcr  endlich  eine  kleine  Platte  von  Blech  zwischen 
die  Augenlieder  und  den  Augapfel  bringen  mufs- 
te, um  dies  ausgeleerte  und  verwelkte  Örgarii  ' 
beständig  zusammenzudrücken. 


P  %  Bey 
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Rey  einer  Frau  im  Haag,  will  er  zweymal  die 
Punktion  ohne  Nutzen  gemacht  haben,  und  sagt, 
dals  er  dieselbe  Operation  an  derselben  Person 
nachher  noch  zwey  oder  dreimal  wiederholt  habe. 
Jedoch  sagt  er  nichts  von  dem  Erfolge»  leb 
iviJl  sehr  gern  glauben,  chfs  man  durch  den 
Stich  und  dunh  öfter*»  Einbringen  des  Troikar» 
oder  anderer  ähnlichen  harten  Körper,  wenn 
zugleich  die  Röhre  desselben  Instruments  in  den 
Augapfel  gebracht  wurde,  bisweilen  die  Was- 
sersucht gründlich  geheilt  haben  könne;  man 
kann  aber  nie  diesen  glücklichen  Erfolg  derblos- 
sen  Ausleerung  der  Zu  grofsen  Menge  der  wäfs- 
richten  Feuchtigkeit  zuschreiben,  denn  der 
durch  die  Kanüle  hervorgebrachte  Reiz  und  die 
darauffolgende  Eyterung  der  innern  Häute  des 
Auges  trägt  immer  mit  dazu  bey.  Es  ist  sehr 
Wahrscheinlich,  dafs  Wolhouse,  der  die- 
sen Theil  der  Praxis  sehr  gut  kannte,  bey  det 
Versicherung  des  guten  Erfolges  der  Paracen- 
thesis  des  Auges  zur  Radikalkur  der  Wasser- 
sucht desselben  ,  die  Vorschrift  gab ,  dafs  man* 
nachdem  man  die  Kanüle  ins  Auge  gebracht 
hatte,  sie  fünf  bis  sechsmal  zwischen  den  Fin* 
gern  umdrehen  sollte,  und  dafs  Plattner  in 
derselben  Absicht  den  Vorschlag  macht,  nach 
der  vermittelst  des  Troikars  gemachten  Auslee- 
rung durch  die  Kanüle  eine  lauwarme  Flüssig- 
keit in  die  Höhle  des  Auges  einzuspritzen  und 
Mainharträth,  dafs  man  die  mit  dem  Tfoikar 
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im  Auge  gemachte  Öffnung  mittelst  einer  klei- 
nen Wiecke  von  Charpie  offen  erhalten  soll* 
So  wie  aUe  diese  Punkre  auf  der  einen  Seite 
das  Unzureichende  der  blofsen  Paracenthese  zur 
radikalen  Heilung  des  Augapfels  beweisen,  so 
thun  sie  auch  auf  der  andern  Seite  dar,  dafs 
man  eine  vollkommne  Heilung  dieser  Krankheit 
nur  dadurch  erlangen  könne,  wenn  man  nach 
der  Ausleerung  der  Feuchtigkeiten  aus  dem  Au* 
ge  zu  gleicher  Zeit  einen  gewissen  Grad  voa 
Entzündung  und  Eyterung  in  den  innern  Mem- 
branen desselben  hervorzubringen  sucjit* 

Zur  Erreichung  aller dieser  Yort  heile  ist  ahn« 
fehlbar  dasjenige  Mittel  welches  ich  im  vori- 
rigen  Kapitel  zur  radikalen  H cilung  des  veralte, 
ten  und  vor  den  Augenliedern  hervorragenden 
Staphylpms  angegeben  habe ,  das  leichteste 
und  zweiKmäGigste.  Ich  kann  es  in  dieser  Fun- 
sieht  nicht  unterlassen,  hey  dieser  Gelegen- 
heit zu  wiederholen,  dafs  der  Zirkelschnitt  deg 
^vassersüchtigen  Augapfels  in  der  Sclerotika  sehr 
unzweckmäßig  und  gar  nicht  vortheilhait  $ey# 
Wirklich  folgen  auf  diesen  Zirk;  lschnitt  in  der 
Sclerotika  allezeit  weit  heftigere  Symptome  und 
vorzüglich  Blutflüsse,  weil  sich  das  geronnene 
Blut  in  dem  Grunde  des  Augapfel* anhäuft,  fer- 
ner heftige  Entzündungen  desselben,  der 
Augenlieder  und  des  Kopfes,  hsjurlges  Erbre- 
chen,    Convulsionen ,    Deliria  und  oft   grofse 
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Lebensgefahr  des  Kranken,  Diejenigen  neuere 
Wundärzte,  welche  die  Resultate  inrer  Erfah* 
rungen  über  diesen  Gegenstand  treulich  berich- 
tet haben,  unrer  welchen  noch  Louis,  a) 
Marchan  b)  «nd  Ter  ras  c)  das  gröste 
I  ob  verdienen,  haben  offenherzig  gestandet, 
dafs  sie,  nachdem  sie  einen  ZirkeUchnitt  in  der 
Sderotika  wassersüchtiger  Augen  gemacht  hat- 
ten, sie  sehr  grofse  Ursache  hatten,  dieses  ihr 
Unternehmen  zu  bereuen. 

Der  Zirkelscbnitt  in  der  obern  Hälfte  oder 
dem  Mitrelpuncte  der  Hornhaut  des  wasser süch- 
tigen Auges  in  der  Gröfie  einer 'grolsen  Linse 
oder  etwas  grpfser,  ist  gewöhnlich  frey  von 
den  heftigen  nachfolgenden  Zufallen  ,  die  ich 
so  eben  erwähnt  habe.  Vermittelst  dieser  kei- 
nesweges  schmerzhaften  Operation  verschafft 
man  den  im  Auge  enthaltenen  Flüssigkeiten  ei- 
nen Ausweg  und  bewürkt  die  innerliche  Ent- 
zündung* Dies  erreicht  man,  ohne  eine  plötzli- 
che Entleerung  und  Zusammenfallen  der  Mem- 
branen des  ganzen  Auges  zu  veranlassen  ,  wel- 
ches nothwendig  geschehen  mufs  ,    wenn  man 

das 

,    a )  Memoires  de  Chirurgie  tom.   XIII.   p.  239.  90, 

b')  Journal  de  Paris   Jan^ier   1770  über  zwey   wi- 
d  ruatürliche   Hervorragungen   des  4ugapfels. 

c)  Ebendaselbst  Mars  1776:  Ueber  die  Wassersucht 
des  Auges. 
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das  Auge  mit  einem  Zirkelschnitte  in  der  Scle- 
rotika  öfnet ,  woraus  denn  eine  grofse  AfFection 
der  Nerven  dieses  Organs  ufid  der  mit  densel- 
ben verbundenen  Theile,  z.  B.  des  Kopfsund 
des  Magens,  entstehen.  Diese  genaue  Verbin« 
düng  ist  vielleicht  nicht  die  unwichtigste  unter 
denjenigen  Ursachen,  welche  die  traurigen  eben 
angegebenen  Folgen  hervorbringen,  diejenigen 
ausgenommen,  welche  nothwendig  aus  der  zu 
schnellen  Entblößung  des  Grundes  der  Augen- 
höhle und  dem  Eindringen  der  Luft,  so  wie 
auch  aus  den  häufigen  Bähungen  entstehen,  wei- 
che, man  gewöhnlich  in  diesen  Fallen  anwendet. 

Was  das  Manuelle  der  Operation  anbetrifft, 
so  ist  es  gerade  dasselbe,  welches  ich  im  vo* 
rigen  Kapitel  angegeben  habe,  ßey  der  Was- 
sersucht  des  Auges  roufs  der  Wundarzt,  die 
Hornhaut  mag  noch  durchsichtig  seyn  oder  nicht» 
da  das  unmittelbare  Organ  des  Gesichts,  wie 
ich  schon  gesagt  habe ,  unwiderbringlich  ver> 
lohren  ist,  die  Hornhaut  an  ihrem  obern  En- 
de  oder  gegen  die  Mitte  zu,  anderthalb  Linien 
vom  Mirtelpuncte,  mit  einem  kleinen  Bistouri 
durchbohren,  das  Instrument  dann  von  einem 
Winkel  des  Auges  nach  dem  andern  zu  schie- 
ben und  die  untere  Hälfte  der  Hornhaut  in  ei- 
nem halben  Zirkel  abschneiden,  dann  diesen 
Abschnitt  mit  einer  Pinzette  in  die  Höhe  heben, 
die  Schneide  des  Instruments  nach  oben  keh- 
ren 
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ten,  und  so  dem  Mittelpunct  der  Hornhaut  bey 
einem  Erwachsenen  so  grofs  als  eine  grofse  Lin- 
se, oder  als  eine  Scheibe,  drey  Linien  im  Durch- 
messer,  wegnehmen.     Durch  diese   kleine,    im 
Mittelpunct  der  Hornhaut  befindliehe  Oeffnung, 
kann  der  Wundarzt  sehr  leicht  durch  einen  ge^ 
linden  Druck  so  viel  von  der  überflössigen  Flüss- 
sigkeit  aus  dem  Auge  heraus  bringen,  als  not- 
wendig ist ,    um  den,  Augapfel  sa  weit  zu  ver- 
kleinern,   dafs  er  in  die  Augenhöle zurückgeht, 
und  von  den  Augenliedern  bedeckt  wird.    Was 
deq  noch  übrigen  Theii  der  im  Auge  zurückge- 
bliebenen Flüssigkeit  betrifft»    so  wird  derselbe 
allmählich  und  von  selbst  durch  diese  zirkelför- 
mige  Oeffnung  ausfliefsen ,    ohne  dafs  man  nö- 
tthig  hätte ,   weiter  einen  Druck  auf  das  Auge 
anzuwenden.    Bis  zur  Erscheinung  der  Entzün- 
dung ,  welche  gewöhnlich  den  dritten  oder  fünf- 
ten Tag  nach  der  Operation  eintritt,    besteht 
der  ganze  Verband  jn  einem  trocknen  Plumace- 
au ,    welches,  man  aufs  Auge  legt,  und  mit  einer 
Binde  befestigt*    Die  Entzündung  und  Anschwel- 
lung des  Auges  und   des  operirten   Augenliedes 
müssen  sogleich  nach  ihrer  Erscheinung  durch 
^weckmüjfsige    innerliche    entzündungswidrige 
Mittel  gehoben  werden;    der  Wundarzt  mufs 
die  Augenlieder  mit  einem  Umschlage  von  Rrod 
\;nd  Milch  bedecken  und  diesen  alle  zwey  Stun- 
den und  öfterer  erneuern   lassen.     Es  ist  eine 
sehr  häufige  Erscheinung;  sowohl  beym  Staphy- 
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loj»  als  bey  ^er  Wassersucht  des  Auges,  da& 
sogleich  bey  der  ersten  Erscheinung  der  Entzün- 
dung der  operirte  Augapfel  sich  vergröfsert,  an- 
schwillt und  von  neuen  vor  den  Augenliedern, 
wie  vor  der  Operation  hervorragt.     In  diesem 
Falle  ist  es  sehr  zweckmässig,    den  hervorra- 
genden Theil  des  Augapfels  mit  einem  Stück- 
chen Leinewand  zu  bedecken,    welches  vorher 
mit  einem  aus  Oel  und  Wachs  bereiteten  Lini- 
ment oder  einer  aus  Eydotter  und  Ol,  hypericZ 
bereiteten  Salbe  bestrichen   ist  ♦    worüber  man 
den  schon  erwähnten  Umschlag  aus  Brodkrume 
und  Milch  legt      Bey  der  Erscheinung  der  Eyte- 
sung  im  Innern  des  Auges,  welches  man  daran 
erkennet,    dafs  der   Verband   mit  einer  zähen 
mit  den  Feuchtigkeiten  des  Auges  vermischten 
Lymphe  überzogen  ist,    welche  auch  sogleich 
aus  dem  Mittelpuncteder  Hornhaut  hervorkom- 
men ,    dafs  ferner  der   zirkeiförmige  Rand  des 
Schnitts  sich  in  eine  speckige  weifsliche  Sub- 
stanz verwand  lt  zu  haben  scheint,   so  werden 
sich  die  Augenlieder  sogleich  senken ,  der  Aug- 
apfel wird  sich  verkleinern    und   allmählich  in 
die  Augenhöle  zurükgehen  und  sich  in  der  Fol- 
ge von  selbst  immer  mehr  und  mehr  verkleinern. 

j-  In  der  Folge  wird  dieser  weifsliche  specki« 
che  Zirkel,    welcher  den  Schnitt  der  Hornhaut 
ymgiebt,  wie  eine  Kruste  abfallen,  und  ein,  klei- 
nes Geschwür  vpn  einer  gufen  Farbe  hinterlas- 
sen» 
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JSjpn ,  welches  sich  so  wie  der  ganze  Augapfel 
verengen  und  zusammenziehen,  und  sich  end- 
lich ganz  schliefsen  wird,  so  dafc  der  Wundarzt 
mit  der  grösten  Bequemlichkeit  ein  künstliches 
Au^e  zwischen  den  Augapfel  und  den  Augen- 
Jiedern  wird  einsetzen  können» 

Obgleich  in  den  meisten  Fällen  der  Zirkel«; 
schnitt  von  der  Gröfse  einer  grofsen  Linse   im 
JWitteipuncte  der  Hornhaut  hinreichend  ist,   um 
bey  einem    erwachsenen    Subjekte  eine  hinrei- 
chende Entzündung  zu  bewirken,  somufsman, 
wenn  dieselbe  nicht  den  fünften  Tag   eintritt, 
das   operirre   Auge   der  Luft  aussetzen  oder  es 
ist,    wie  ich  schon  beym  Staphylpm  gesagt  ha- 
be ,    sehr  zweckmäfsig ,    mit  einer  Pinzette  und 
krummen  Seheere aus  der  Hornhaut  ringsherum 
ein  Stückchen   einer  halben  Linie   breit  auszu- 
schneiden*     Dies  veranlagst  dem  Kranken  we- 
der Schmerz  noch  Beschwerden,  und  bringt  die 
verlangte  Würkung  hervor,   indem  dadurch  das 
operirte  Auge  in  eine  gelinde  Entzündung  und 
Eyrerung  versetzt  wird,    ohne   welche  keine 
yollkommne  Heilung    statt  finden  kann. 

Fünf  und  sechzigste  Beob.ach- 
t  u  n  g. 

Ein  Pauer,  dreizehn  Jahr  alt,  von  einer  ro- 
busten und  guten  Constitution ,  litt  an  einer  so 

grofsen 
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grofsen  Ausdehnung  des  rechten  Auges,  dafs 
fa  e\be  aus  der  Augenhöhle  hervorragte,  und 
nicht  mehr  von  dtn  Augenliedern  b^deckr  wur- 
de. Durch  die  Hornhaut  dieses  Auges  konnte 
man,  obgleich  sie  verdunkelt  war,  die  Regen- 
bogenhaut, die  erweiterte  Pupille,  und  die  brau- 
se C  rysrallinse  noch  deutlich  sehen. 

Ich  erfuhr  von  der  Mutter«  dafs,  als  der  Kna- 
be zwey  Jahr  alt  war,  sich  bald  nach  dem  Ab- 
trocknen der  Blattern  eine  heftige  Augenenrziin- 
düng  auf  beyden  Augen  einstellte  J  wobey  die 
Hornhaut  vorzüglich  auf  dem  rechten  Augesehr 
verdunkelt,  oder  vielmehr  mit  einer  neblkrKen 
Wolke  überzogen  wurde,  dafs  er  nach  wieder- 
holter Anwendung  der  Rlasenpfiaster  im  Nak- 
ken  und  hinter  den  Ohren  und  andrer,  sowohl  in- 
nerlicher als  äifserlicjier  Mittel,  endlich  den  Ge- 
brauch des  linken  Auges  wieder  erhalten  habe, 
dafs  aber  seit  dieser  Zeirdie  neblichfe  Verdunke- 
lung auf  dem  rechten  Auge  fortgedauert  und 
dafs  dasselbe  nach  der  Zeit,  allmählich  an  Grös- 
se zugenommen ,  und  sich  endlich  so  weit  aus- 
gedehnt habe,  als  ich  es  jetzr  sah;  ohne  dafs  es 
jedoch  demKranken  jemals  beträchtliche  Schmer- 
zen gemacht  habe» 

Dies  Kind  wurde  ins  Hospitnl  aufgenommen^ 
und  ich  machte  die  Operation  d»n  8  Juny  1797* 
Ich  durchschnitt  allaiählig  die  Mitte  der  Hornhaut 
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*nft  tJem  Messer,  dessen  man  sich  gewöhnlich 
zur  Operation  des  grauen  Staars  bedient,  und 
nachdem  ich  den  untern  Abschnitt  mit  einer  Pin- 
zette in  die  Höhe  gehoben  hatte,  schnitt  ich  den 
Mittelpunkt  der  Hornhaut  mit  der  Da  viel, 
sehen  Scheere  ein  wenig  gröfser  als  zwey Li- 
nien im  Durchmesser  aus.  Da  die  Crystallinse 
aich  durch  einengelinden  Druck  nicht  vorgeben 
wollte,  öffpete  ich  die  Kapsel  ipit  dem  Messer; 
es  fiofs  eine  milchigte  Feuchtigkeit  aus,  und 
endlich  zeigte  sich  der  braune  Kern  der  Crys.tal. 
Jinse,  dannflofe  nach  einem  sehr  gelinden  Druk- 
ke,  eine  beträchtliche  Menge  des  aufgelösten 
Glaskörpers  aus,  so  dafs  der  Augapfel  sich  hin- 
länglich  verkleinert  hatte,  um  von  den  Augen- 
Jiedern  bedeckt  zu  werden,  wie  ich  dem  Kran- 
ken befahl  >  das  Auge  zu,  schliefsen. 

Dieses  Kind  schien*  während  der  Operation 
keinen  beträchtlichen  Schmerz  auszustehen  ,  et 
brachte  auch  den  ersten  upd  zweyt;en  Tag  ohne 
^ille  Beschwerde  ausserhalb  dem  bette  zu.  Da 
ich  von  Zeit  zu  Zeit  die  Binde  und  die  Com« 
presse  abnehmen  liefs,  so  fand  man  sie  ipit  ei. 
per  glutinösen  Feuchtigkeit  benetzt,  welche 
ganz  das  Ansehn  des  aufgelöfsten  Glaskörpers 
hatte.  Den  vierten  Tag  fand  ich  die  Augen- 
Jieder  des  operirten  Auges  angeschwollen,  roth 
schmerzhaft  und  ein  wenig  von  einander  entfernt, 
$en  Augapfel   entzyndet,    etwas    Kopfscjirrjerz 

und 
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und  sehr  wenig  Fieber,  Ich  liefs  einett  Breyura* 
schlag  aus  ßrod  und  Milch  auflegen,  der  alle 
zwey  Stunden  erneuert  wurde* 

Den  siebenten  Tag  fieng  die  Eyterung  im 
Innern  des  Augapfels  an,  das  Eyter  war  zuerst 
serös,  dannschleimicht,  und  von  guter  Beschaf- 
fenheit, mit  Verminderung  des  Fiebers  und  des 
Schmerzes.  Zwey  Wochen  lang  dauerte  sie  bald 
stärker,  bald  schwacher  fort,  dann  senkten  sieb 
die  Augenlieder  und  der  Augapfel  allmählich, 
der  Letztere  verkleinerte  und  zog  sich  gegen 
den  Grund  der  Augenhöhle  zurück.  Der  specki- 
ge  Rand,  welcher  den  Zirkelschnitt  in  derMit- 
te  der  Hornhaut  umgab,  trennte  sich  endlich 
los.  verengerte  sitri  innerhalb  einer  Woche  und 
vern?rbre  sich  gänzlich,  nachdem  ich  ihn  einige» 
male  mit  Höllenstein  betupft  hatte.  Man  hätte 
den  Mangel  des  Auges  sehr  leicht  durch  ein  künst* 
Kches  ersetzen  können. 

Sechs    und    sechszigste    Beobach- 
tung. 

Das  linke  Auge  eines  sechzehnjährigen  M'id* 
chens,  die  schlank  gewachsen,  vollkommen  ge* 
Sund,  und  regelmässig  menstruirt  war,  nahm 
seinem  ganzen  Umfange  nach  an  Ausdehnung ' 
so  zu,  dafs  es  innerhalb  neun  Jahren  doppelt 
<o  grofs,   aU  das  rechts   wurde  %    und  aus  der 

Augen«» 
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Augenhöhle  hervorragte,   so  dafs  es  n'eht  von 
den  Augenliedern  bedeckt  werden  konnte. 

Ihre  Elfern  schrieben  diese  Krankheit  einem 
Falle  zu,  welchen. dies  Mädchen  in  ihrer  Kind- 
heit auf  einen  Haufen  Holz  und  Schutt  gethan 
hatre,  wodurch  das  linke  Aügeeine  heftige  Con- 
tusion  bekam  ,  die  sich  auch  äufserlich  durchei- 
le große  lilutunterlaufung  zeigte.  Die  Horn- 
haut dieses  Auges  war  ein  wenig  verdunkelt* 
man  konnte  aber  durch  dieselbe  noch  die  unre- 
gv  Im  i  ig  erweiterte  Pupille  und  die  braune  Cry- 
staiimse  sehen. 

So  lanpe  der  Augapfel  innerhalb  der  Äugeri« 
höhle  g<  (lieben  war,  hatte  die  Kranke  weiter 
keine  Beschwerde  als  die  Blindheit  gehabt,  so- 
bald aberderselbe  nicht  mehr  von  den  Augenlie- 
deru  bedeckt  werden  konnte,  trat  eine  habituelle 
Auaencntzündünsjein,  weiche  sich  von  Zeit  zu 
Zeit  auch  auf :  das  gesunde  Auge  verbreitete;  die- 
se Augerienr/ündung  war  mit  einem  sehr  unan- 
genehmen spannenden  Schmerze,  in  dem  verdros- 
senen Auge  und  der  Schläfe  derselben  Seite  ver- 
bunden AF.in  fortgesetzter  Druk  aui's  Auge,  ört- 
liche adsmi-Mirende  Mittel,  und  der  innerlirhe 
Gebrauch  des  Extr  pulsatillae  jiigrae  schienen  den 
&(hmerzin  der  Schlä  e  und  dem  Auge  vermehrt 
fcu  haben,  und  die  Auälle  der  Augenenuündung 
l^ären  öfterer  eingetreten. 

Nach 
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Nach  einer  reiflichen  Ucberlegung  entschloß 
ich  mich,  dafs  wassersüchtige  Auge  durch  ei- 
r.en  Schnitt  in  der  Hornhaut,  als  das  einzige 
Mittel,  die  Fortschritte  der  Krankheit  zu  heben, 
und  das  gesunde  Auge  zu  retten,  zu  entleeren* 
Die  Kranke  und  die  Unistehenden  verwarfen 
diesen  Vorschlag  als  ein  zu  gefährliches  MitteU 
Zur  Beruhigung  des  Schmerzes  im  Auge,  und 
des  Kopfschmerzes,  so  wie  auch  des  spannenden 
Gefühls  in  der  Augenhöhle  ,  verordnete  ich  der 
Kranken  Kräutersäckchen  von  Malveri,  mit  ein 
wenig  Kampfer,  uud abends  vor  Schlafengehen 
eine  Emulsion  von  Gummi  arabic.  mit  etwas  Lau- 
dan.  liquid.  Sydenh,  Zwey  Monate  nach  dieser 
Consuhation  traten  dieselben  Zufälle  mit  so  gros- 
ser Heftigkeit  wieder  ein  4  dafs  die  Kranke  au- 
genblicklich die  Operation  verlangte,  welche 
aut  dieselbe  Weise,  wie  im  vorigen  Falle,  voll- 
zogen wurde,  so  dafs  die  Hornhaut  in  einem  Zir- 
kelschnitt in  der  Gröfse  einer  Linse  ausgeschnit- 
ten wurde.  Die  verdünnte  wässerichte  und  glä- 
serne Feuchtigkeit  flofs  kl  reichlicher  Menge  mit 
der  weichen  und  braunen  CrystaUirise  aus,  und 
der  Augapfel  zog  sich  weit  genug  in  die  Augen- 
höhle zurück,  um  von  den  Augenliedern  bedeckt 
zu  werden* 

Diese  \u<leerung  verschaffte  der  Kranken  eine 
gröfse  Erleichterung,  und  sie  blieb  bis  zurri 
fünften  Tag  vollkommen  ruhig.    Da  ich  jedoch 

bemerk- 
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bemerkte,  däfssichäasoperirte  Auge  nicht  ent- 
zünden wollte,  so  befahl  ich  der  Kranken,  es 
den  Sechsren  Tag ,  den  ganzen  Tag  der  Luft 
auszusetzen*  In  der  Nacht  des  siebenten  Tages 
schwollen  die  Augenlieder  an,  der  Augapfel  fieng 
an ,  sich  zu  entzünden ,  und  sich  allrnählig  so 
Weit  zu  vergröfsern,  däfs  er  von  neuen  vor  den 
Augenliedern  hervortreten  zu  wollen  schien, 
demungeachtet  war  der  Schmerz  des  Auges  und 
des  Kopfs  sehr  mäfsig.  Die  Augenlieder  und  das 
kranke  Auge  wurden  mit  einem  Stückchen  1  eh 
newand  bedeckt,  welches  vorher  mit  einer  aus 
EygelbundOl.  hyperic.  bereiteten  Salbe  bestri- 
chen war,  und  darüber  legte  ich  einen  Breyum- 
schlag  von  Brod  nnd  Milch;  die  allgemeine  Be- 
handlung beschränkte  sich  auf  einige  erweichen- 
de Klystiere  und  eine  magere  leichte  öiaetv 

Den  eiliten  Tag  erschien  die  seröse  Eyterung 
und  wurde  innerhalb  zwanzig  Tagen  schleimicht 
und  flofs  in  reichlicher  Menge;  mit  derselben 
hörte  das  Fieber  und  der  Schmerz  im  Auge  voll- 
kommen auf.  Die  Anschwellung  des  Auges  und 
der  Augenlieder  nahmen  nachher  allmählich  ab. 
Wie  gewöhnlich  trennte  sich  auch  der  spe  ki- 
ge  Rand  sehr  bald  von  dem  Umfange  des  Zir- 
kelschnitts, und  das  kleine  Geschwür,  welches 
fcurückblieb,  hatte  eine  gute  Farbe  und  veren- 
gerte sich,  indem  es  in  der  Mitte  ein  kleines 
Fleischwärzchen  bildete,  welche*  mit  Höllen- 
stein 
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stein  betupft  wurde,  wo  es  sich  dann  gänzlich 
vernarbte.  Dieses  Mädchen  konnte,  obgleich 
*ie  vollkommen  geheilt  war,  doch  das  künstlich« 
Auge  erst  in  acht  Monaten  nach  der  Ausleerung 
des  Auges  ertrage  n* 

Sieben   und    Sechzigste    Beobach- 
tung. 

Im  Anfang  des  Juny  1799  brachte  Herr  Vin* 
zent  Viskonti,  ein  sehr  geschickter  Apothe* 
ker  dieser  Stadt,  eins  seiner  Kinder,  welches  un- 
gefähr anderthalb  Jahre  alt  war  ,  in  demselben 
Augenblick? ,  als  man  es  vom  Lande  ,  wo  es 
gestillt  worden  war  ,  zurückbrachte,  zu  mir; 
ich  untersuchte  das  linke  Auge?  welches  weit 
grölser  war,  und  weiter  hervorragte  als  das 
rechte.  Es  war  zugleich  geschwollen  und  vor- 
züglich gegen  den  äufsern  Augenwinkel  zu  hatte 
es  einen  Fleck  auf  der  Conjunttiva.  Der  Va. 
ter  vermuthete,  dafs  dieses  Uebel  von  einem 
Falle  oder  einer  Erschütterung  des  Auges  her- 
führte, aber  die  Amme  versicherte  bestimmt 
und  wiederholt  das  Gegentheil.  Das  Kind  gab 
keine  Zeichen  von  Schmerz  von  si<  h  und  es 
schien  auch,  als  ob  es  mit  diesem  Auge  sehen 
konnte»  Ich  verordnete  zuerst  ein  Abführmit- 
tel und  zertheilende  Bäder;  diese  Mittel  wirk- 
ten nicht.     Der  Augapfel  dehnte  sich  &o  scnnell 
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aug,  dafs  er  in  der  JVJittedes  Novembers  dessei* 
ben  Jahres  schon  beträchtlich  vor  den  Augen- 
liedern  hervorragte,  und  er  war  so  grofs ,  dafs 
diese  ihn  durchaus  nicht  mehr  bedecken  konn- 
ten. Ohne  weirere  bemerkbare  Ursache  ent- 
zünderen  sich  auch  die  Augenlieder  nach  und 
nach  mir  der  Conjuncuva  und  dieser  Zufall 
machte  örrliche  Aderlässe  mittelst  Blutigel  meh- 
reremale  norhwendig.  Jetzt  war  das  Gesicht 
auf  diesem  Auge  so  weit  verschlimmert,  dafe 
das  Kind  fast  gar  nicht  mehr  sehen  konnte. 

Die  schnelle  Zunahme  der  Gröfse  des  Aug- 
apfels ,  der  geringe  Erfolg  der  bis  jetzt  ange- 
wendeten Mittel,  und  die  Verstellung  des  Ge- 
sichts, und  mehr  als  das  alles,  die  Furcht,  daf* 
das  gesunde  iluge  durch  die  Sympathie  krank 
werden,  oder  dafs  die  Wassersucht  des  Auges  in 
eine  weit  schlimmere  Krankheit  ausarten  möch- 
te, bestimmten  mich,  so  wie  Herrn  Volpi, 
den  Wundarzt  des  Hospitals  der  hiesigen  Stadt* 
zur  Operation  des  wassersüchtigen  Auges  die- 
ses Kindes,  durch  die  Entleerung  der  wäfsrich^ 
ten  Feuchtigkeiten. 

Den  29«  November  wurde  aho  das  Kind  auf 
einen  Tisch  gelegt,  und  durch  geschikte  Gebül* 
fen  festgehalten.  Mit  dem  Messer,  dessen 
man  sich  zur  Ausziehung  des  grauen  Staars  be- 
dient,   durchschnitt  ich  die  Hornhaut  des  was- 
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kersüchtigen  Auges  ,  nahe  an  dem  Mittelpuncte 
von  einer  Seite  zur  andern,  hob  mir  der  Pin- 
zette den  halbzirkelförmigen  Abschnitt,  wel- 
chen ich  gebildet  hatte,  in  die  Höhe,  drehte 
die  Schneide  des  Instruments  von  unten  nach 
oben,  und  schnitt  den  Mittelpunct  der  Hornhaut 
so  grofs,  wie  eine  kleine  Linse,  aus.  Ich 
Schnitt  hier  in  diesem  Falle  so  wenig  als  mög, 
lieh  vom  MifteJpuncte  der  Hornhant  aus,  theils 
Weil  ich  mifh  aufs  neue  überzeugen  wölke,  ob 
die  nach  der  Ausleerung  des  Auges  eintreten- 
den Symptome  im  Verhältnifs  mit  der  Gröfse 
des  Zirkeischnitfs  der  Hornh  ut  stand:  n,  theils 
auch,  weil  ich  rünhrete,  dafs  eine  zu  plötzli- 
che Entstehung  der  Entzündung  bei  diesem 
zarten  Kinde  leicht  gefährliche  Folgen  haben 
kennte*  Durch  diese  kleine  im  Mitcelpuncc  der 
Hornhaut  gemachte  Oeffnung  flofs  die  halbflüs- 
sige erweichte  Cr)srallinse  und  eine  be  rechtli- 
che Menge  des  Gla:>korpers  aus ,  so  dafs  in  dem 
Augenblicke  der  Augapfel  sich  zwischen  den 
Augenliedern  zurückzog  worauf  ich  das»  ganze 
Auge  mit  einem  Plumaceau  und  der  Binde  be* 
deckte.  Uas  Kkid  schlief  gleich  nach  der  Ope- 
ration ein  und  wie  es  wieder  erwachte,  brachte 
es  den  übrigen  Theil  des  Tages  mit  Spielen,  wie 
gewöhnlich,  zu,  ohne  dafs  es  das  geringste 
Zeichen  von  Schmerz  von  sich  gegeben  härre# 
Vom  21  bis  zum  28teu  November  flols  eine 
iem  aufgelbsten  Glaskörper  ähnliche  Flüssigkeit 
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aus  dem  operirten  Auge*  Der  Augapfel  und 
die  Augenlieder  senkten  sich  täglich  mehr;  es 
zeigte  sich  aber  im  Innern  des  operirten  Auges 
noch  nicht  die  geringste  Entzündung  ,  und  um 
diese  hervorzubringen,  befahl  ich,  das  ope- 
rirte  Auge  der  Luft  auszusetzen*  Dies  geschä- 
he, aber  ohne  Erfolg* 

Den  so.  November  beobachtete  ich ,  dafs 
vor  der  kleinen  zirkeltörmigen  Oeffnung,  wel» 
che  in  der  Mitte  der  Hornhaut  gemacht  war# 
eine  kleine  durch  einen  nicht  aufgelösten  Theii 
des  Glaskörpers  veranlafste  Hervorragung  vor* 
handen  war,  Sie  war  fest ,  kugelförmig,  und 
der  Augapfel  schien  mir  weniger  welk  als  an 
den  vorigen  Tageh.  Ich  nahm  diesen  kleinen 
Pfropf,  der  durch  den  Glaskörper  gebildet  wur- 
de ,  durch  einen  Schnitt  mit  der  Scheere  weg, 
und  da  ich  den  Augapfel  gelind  drückte,  floft 
eine  beträchtliche  Menge  einer  serösen  blutigen 
dem  Fleischwasser  ähnlichen  Feuchtigkeit  aus, 
worauf  das  Auge  eben  so  klein  wurde  als  die 
vorigen  Tage* 

Den  2ten  December  zeigten  sich  Zeichen  def 
Entzündung  an  den  Augenliedern  und  der  Con- 
junctiva.  Das  Kind  bezeigte  Lust  im  Bette  zu 
bleiben;  ich  verordnete,  dafs  ein  Umschlag 
aus  Brod  und  Milch  auf  die  geschwollnen  Au* 
genlieder  gelegt  werden  sollte. 

Den 
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Den  g»  Dec,  hatte  die  Augenentzflndung  der 
Augenlieder  und  der  Conjunctiva ,  anstatt  wie 
ich  hoffte ,  sich  bis  ins  Innere  des  Auges  fort* 
zupflanzen ,  gänzlich  aufgehört,  und  es  zeigte 
sich  an  der  kleinen  Oeffnung  im  Mittelpuncte 
der  Hornhaut  ein  Stückchen  der  Regenbogen* 
Jjaut ,  welches  sie  genau  verschlofs  und  der 
Augapfel  schwoll  aufs  neue  an,  Ich  stiefs  die* 
sen  kleinen  Vorfall  der  Regenbogenhaut  mit  dem 
Knöpschen  einer  Sonde  zurück,  und  sogleich 
ftofs  eine  beträchtliche  Menge  einer  serösen  blu- 
tigen Feuchtigkeit  aust 

Da  ich  nun  überzeugt  war,  dafs  die  im  Mit- 
telpuncte der  Hornhaot  gemachre  znkelf  rmige 
Oeffnung  kleiner  war,  als  sie  seyn  solire,  und 
zu  klein,  um  eine  hinreichende  Entzündung  im 
Innern  des  Auges  zu  erregen,  so  nahm  ich  mit 
der  Scheere  und  der  Pinzette  einen  zirkelförmi- 
gen  Streif  von  der  Hornhaut  weg,  welcher  hin- 
reichend war,  um  der  ganzen  Oeffnung  die 
Gröfse  einer  grofsen  Linse  zu  geben.  Gleich 
darauf  stellte  sich  auch  die  Entzündung  in  den 
innern  Theilen  des  Auges  ein;  der  Verlauf  der- 
selben  war  sehr  sanft,  das  Kind  brauchte  das  Bet- 
te gar  nicht  zu  Miien  und  verursachte  auch  nicht 
den  geringsten  lebhaften  Schmerz.  Die  inner- 
liehe  Entzündung  verschwand,  der  Breium- 
schlag war  mit  wirklichem  Eyter  bedeckt,  und 
endlich  war  jetzt  der  Gang  der  Behandlung  bis 

ans 
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*ns  Ende  Sehr  regelmäfsig,  ohne  dnfs  das  Kincl 
seine  gewöhnliche  Lebensart  unterbrochen,  oder 
etwas  von  seiner  Lustigkeit  verloren  Jiätte. 

In  dem  Verhältnisse  t  als  der  Ausflufs  des 
Eyters  im  Innen)  des  Auges  an  Quantität  ab- 
nahm, senkren  sich  auch  die  Augenlieder  ia 
demselben  Verhältnisse.  Das  ausgedehnte  was-? 
sersiichtige  Auge  zog  sich  in  sich  selbst  zurük» 
gieng  in  den  Grund  der  Augenhöle  zurük,  und 
binterliefs  einen  Stumpf,  welcher  mit  der  Zeit 
?echt  gut  zur  Anlegung  eines  künstlichen  Auges 
dienen  wird« 

Das  Resultat  dieser  Geschichte  beweist  auf 
die  evidenteste  Weise  meine  in  dem  letzten  Ka-* 
pifel  geaufserrep  Behauptungen,  *  dafs  die  Hef* 
tigkeit  der  nach  der  Operation  des  Staphylorns 
lind  der  Wassersucht  des  Auges  folgenden  Sym- 
ptome in  Verhältnifs  mit  der  Gröfse  des  ZirkeU 
Schnitts  zur  Ausleerung  der  Flüssigkeiten  im 
Augapfel  stehen,  dafs  jedoch  die  sehr  nützli- 
che Vorschrift,  welche  Celsus  gah,  biswei- 
len eine  Ausnahme  erleidet ,  nach  welcher  man 
aus  der  Hornhaut  nur  eiri  Stück  einer  ^leinen 
linse  grofs ,  wegnehmen  soll,  weil  dieser 
Schnirt  zu  klein  ist,  um  die  im  Augapfel  ent- 
haltene Flüssigkeit,  und  das  Blut,  welches  sich 
allmählich    in    demselben   anhäuft,     ausfliefen 

zu 
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zu  lassen,  oder  weil  diese  Oeffnung  leicht 
durch  einen  nicht  aufgelösten  Theil  des  Glas- 
körpers oder  der  Regenbogenhaut  oder  durch 
geronnenes  Blut,  verschlossen  werden  kann, 
Welches  die  Anhäufung  einer  blutigen  serösen 
Feuchtigkeit  in  der  Hole  des  wassersüchtigen 
Auges  zu  befördern,  und  sich  der  Entzündung 
und  der  Eyterung  der  Membranen  desselben 
widersetzen  kann,  welche  doch  durchaus  nö* 
thig  ist,  damit  der  Wundarzt  seinen  Zweck 
bey  der  Behandlung  dieser  Krankheit  voll* 
kommen   erreicht. 
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Neunzehntes     Kapitel. 

Vom    schwanen    Staare    und    der  Herne* 
r  a  1  o  p  i  e. 


Jchmucker  und  Richter  haben  nach  ih. 
Ten  Erfahrungen  und  Beobachtungen  diesen  Ge- 
genstand mit  so  vieler  Genauigkeit  und  Deut- 
lichkeit abgehandelt,  dafs  ich  weiter  nichts 
thun  kann,  als  einige  meiner  Bemerkungen  mit» 
zutheilen,  und  durch  Thatsachen  die  Wahrheit 
und  den  Nutzen  der  Grundsätze  jener  beyden 
Männer  zu  bestätigen,  um  auf  diese  Weise  sie 
der  studirenden  Jugend  noch  fafslicber  zu 
machen. 

Der  schwarze  Sfaar  ist  entweder  vollkom- 
men oder  unvollkommen,  alt  oder  un- 
längst entstanden,  anhaltend  oder 
periodisch.  Der  vollkommne  veraltete 
Staar  mit  eifter  organischen  Verletzung  der  Sub- 
stanz des  unmittelbaren  Gesichtsorgans,  ist  eine 
durchaus  unheilbare  Krankheit.  Der  un  voll- 
kommne, vor  kurzem  entstandne 
schwarze  Staar,  ist  vorzüglich,  wenn  er  peri- 
odisch ist,  gewöhnlich  heilbar;  weil  diese 
Krankheit  meistens  mit  dem  Unterleibe,  und  dem 
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Zustande  der  ersten  Wege  in  Verbindung  steht, 
oder  von  solchen  Ursachen  abhängt ,  welche 
wenn  sie  gleich  das  Gesichtsorgan  unmittelbar 
befallen  doch  noch  gehoben  werden  können, 
ohne  Spuren  einer  Desorganisation  der  Sehner- 
ven oder  der  Netzhaut  zurückzulassen. 

Im  Allgemeinen  kann  man  denjenigen 
schwarzen  Staar,  der  schon  mehrere  Jahre  alt 
ist,  der  sich  bey  bejährten  Subjekten  findet, 
die  überdem  schon  von  ihrer  Jugend  auf  ein 
schwaches  Gesicht  hatten,  für  unheilbar  hal- 
ten. Unter  diese  Classe  gehören  ferner  dieje- 
nigen ,  wo  sich  zuerst  krankhaft  vermehrte 
Empfindlichkeit  des  ganzen  Auges,  und  erst 
nachher  allmähliche  Verminderung  des  Gesichts 
bis  zur  vollkommnen  Blindheit  zeigte;  Ferner 
diejenigen  ,'  wo  die  Pupille ,  ohne  besonders 
erweitert  zu  seyn  ,  unbeweglich  ist,  oder  wenn 
sie  ihre  zirkeiförmige  Gestalt  verloren  hat,  oder 
so  weit  erweitert  ist,  dafs  die  Iris  gar  nicht 
mehr  vorhanden  zu  seyn  scheint,  deren  Rand 
alsdann  noch  ungleich  und  gleichsam  ausge- 
schnitten zu  seyn  scheint;  endlich  diejenigen, 
wo  sich  aufser  der  Verdunkelung  der  Crystal- 
linse  im  Grunde  des  Auges  noch  eine  ungewöhn- 
liche Blässe  zeigt,  so  wie  wenn  die  Hornhaut 
bisweilen  ins  Grünliche  spielt ,  welches  dann 
durch  die  Netzbaut  wie  durch  ein  Reflektions- 
glas  zurückgeworfen  wird.     Man  kann   nach 

die- 


*5o 

diejenigen  Fälle  des  schwarzen  Sraars  für  unheil- 
bar  halten,  welche  beständig  mit  Kopfschmerz 
lind  mit  einem  unangenehmen  Gefühle  von  Span- 
nung im  ganzen  Augapfel  verbunden  sind,  wenn 
ferner  eben  diese  Affectionen  nach  einer  sehr  hef- 
tigen und  anhaltenden  Reitzung  der  ganzen  Ner- 
vensysteme entstanden  sind,  oder  aus  einer  an- 
dern Ursache  herrühren,    wie  z.  B.  allgemeine 
Schwäche,  Mattigkeit  des  ganzen  Körpers,  durch 
den  Mifsbrauch  starker  Getränke ,  Onanie  oder 
frühzeitigen  Beyschlaf  veranlafst  wurden.  Auch 
für  diejenigen  F.lle  des  chwarzen  Staars,  wel* 
che  nach  epileptischen  Anfällen  entstehen,  oder 
von  denselben  begleitet  sind,    die  nach  convul- 
Siviscben   heftigen    halbseitigen   Kopfschmerze, 
nach  heftigen  und  hartnäckigen  innerlichen  Au- 
genentzündungen ,     zuerst  mit  vermehrter  und 
dann  mit  verminderter  Sensibüitaet    der  Netz- 
haut und  verminderte  Beweglichkeit  der  Pupil- 
le entstanden  sind ,    läfst  sich  wohl  schwerlich 
Hülfe  erwarten.     Ferner  gehören   hieher  dieje* 
»igen,    welche,  ihres  langen  Daseyns  nicht  zu 
erwähnen  ,    nach  einer  heftigen  Erschütterung 
des  Kopfs  entstehen  ,    welche  entweder  einem 
heftigen    Schlage    oder    einer   Zerreifsung  des 
Nervi  infraorbitalis  *)  zuzuschreiben  sind,   die 
entweder  sogleich  unmittelbar  nach  dem  Schla* 

*)  Ich  glaube  nicht,  dafs  man  Falle  dieser  Art  ?e- 
heilt  habe,  vorzüglich  solche  nicht,  wie  V &l* 
i alva  sie  erwähnt»    CBiss*  **♦  §»  1*0 


5<I 


ge ,  oder  einige  Wochen  nach  der  Vernarbung 
der  Wunde  der  Augenbraunen  entstanden  ist. 
We  n  der  schwarze  Staar  durch  das  Eindringen 
fremder  Körper,  z,  B,  Schrotkugeln  in  denAug^ 
apfel  +)  veranlafs.  ist  so  ist  er  eben  so  unheilbar, 
als  der  nach  vollkommner  Lustseuche  ,  nach 
Exostosen  auf  der  Stirne  ,  den  Seitenflächen 
der  Nase,  den  Kinnbackenknochen  u.  s.  w* 
entstandene,  weil  diese  letztern  auf  andre  ähn-^ 
liebe  Exostosen  im  Innern  der  Augenhöle  schlies- 
sen  lassen.  Wenn  endlich  der  schwarze  Staar 
mit  einer  offenbaren  Veränderung  det-Gestalt 
lind  Urnings  des  ganzen  Augapfels  verbunden 
ist,  w^nn  dieser  nehmlich  eine  länglichte  Ge. 
stak  ,  eine  beträchtliche  Ausdehnung  annimmt, 
oder  sich  aufserordentlich  verkleinert ,  so  is$ 
derselbe  ebenfalls  unheilbar* 

Der  erst  vor  kurzen  entstandene  unvoll» 
kommne  schwarze  Staar  ist  hingegen  in  den 
meisten  Fällen  heilbar,  wenn  derselbe  nur  nicht, 
der  Grad  der  Verdunkelung  das  Gesicht  mag 
Übrigens  seyn ,  wie  er  will,  durch  solche  Ursa- 
ch; n  hervorgebracht  ist,  welche  die  organische 
Textur  des  Sehnerven  verletzen  oder  ganz  ver. 
lindern  können  ,  wenn  das  Gesichtsorgan  nur 
noch  einige  Empfindlichkeit  gegen  das  Licht  be- 
hält, es  mag  nun  dasselbe  gerade  n3ch  der  Seh" 
axe,  oder  an  der  Seite  derselben  einfallen.  Der 
vor  Kurzeiti,  und  plötzlich  entstandene  schwär. 

ze 
*)  Nessi  In8tituzioni  <Ü  chirurgia  tom  III,  pag.  2%%* 
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%e  Staar,  bey  welchen  die  Pupille  nicht  aufser- 
ordentlch  erweitert  ist,  und  obgleich  sie  etwa* 
erweitert,  dorb  noch  regelmäfsig  rund  ist,  wenn 
im  Grunde  derselben  die  Netzhaut  noch  voll- 
kommen schwarz,  wie  im  gesunden  Zustande  istt 
wenn  kein  heftiger  und  anhaltender  Schmerz  des 
Kopfs  und  der  Augenbraunen ,  oder  ein  Gefühl 
von  Venn^eruneund  Zusammenziehung  vorhan- 
den ist.  Ut  la  den  meisten  Fallen  noch  heilbar» 
Die  Kunst  kann  auch  mit  Nutzen  gegen  den  aus 
h  tt'penZorn,  Kummer,  Schreck  u,s.  w.  oder  aus 
efner  ausserordentlichen  Vollblütigkeitdie  entwe- 
der aligemein  ,  oder  örtlich  i.a.  Kopte  ist ,  ferner 
aus  zu  grqfser  Anfüllung  uqd  Crudität  des  Ma- 
gens, und  endlich  aus  der  Unterdrückung  eines 
gewohnten  Blqtflussesaus  der  Nase,  dem  Feucht- 
ster, tder  den  Hämorrhoidalvenen  entstanden 
jien  schwarzen  Staar  angewendet  werden.  Das^ 
selbe  ist  der  Fall :  wenn  der  schwarze  Staar 
durch  eine  rheumatische,  herpetische  oder  gicht- 
artige Metastase  auf  die  Augen  entstanden  ist, 
wenn  ein  grofser  Blutverlust  denselben  ver- 
anlafste,  oder  wenn  derselbe  durch  eine  allge- 
meine Schwäche  b^y  einem  jungen  Subjekte,  wel- 
che jedoch  noch  gehoben  werden  kann,  entstan- 
den ist*  Hitzige  oder  intermittirende  Fieber  kön- 
nen während  ihres  Verlaufs,  oder  gegen  dasEn* 
de  diese  Krankheit  veranlassen,  welche  auch 
flach  Convulsionen,  und  nach  einer  grofsen  An- 
strengung hey  einer  schweren  Geburt  entstehen 
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kann.  Jedoch  sind  diese  Fälle  des  schwarzen 
Sraars  eben  sowohl  heilbar,  als  der  periodische, 
Welcher  bald  vorhanden  ist ,  bald  wieder  ver- 
schwindet,  in  manchen  Fällen  täglich ,  oder  al- 
le zwey  Tage  oder  monatlich  oder  zu  einer  be- 
stimmten Jahreszeit  wieder  erscheint* 

Wenn  man  die  Natur  ,  und  die  Ursachen  des 
heilbaren  unvollkomrnnen  Staars  genau  un- 
tersucht, so  findet  man  nach  den  von  S  ch  m  u- 
k  e  r  und  Richter  sorgfältig  angegebnen  Beob- 
achtungen, dafö  diese  Krankheit  meistenteils 
aus  einer  Ablagerung  von  Krankheitsstoffen,  oder 
einer  krankhatten  Reitzung  des  gastrischen  Sy- 
tems  entsteht,  welche  entweder  allein  vorhanden 
ist,  oder  mit  einer  Schwäche  des  Nervensystems, 
an  welcher  die  Augen  cotvsensuellen  Antheil  neh- 
men, komplicirt  ist*  Nach  diesen  Grundsätzen 
ist  es  bei  der  Heilung  des  vor  kurzen  entstan- 
denen unvollkommnen  schwarzen  Staars 
die  wichtigste  Heilanzeige,  die  Uneinigkeiten 
und  Krankheitsreitze  aus  dem  Magen  und  Darm, 
kanale  zu  entfernen,  die  Verdauungswerkzeuge 
Oberhaupt  zu  stärken,  und  dadurch  die  Verdau- 
ung  zu  erleichtern,  endlich  das  ganze  Nerven- 
system und  vorzüglich  die  Nerven  des  Auges, 
die  nui*  auf  eine  konsensuelle  Weise  leiden,  zu 
stärken,  und  den  gehörigen  Grad  von  Erregung 
in  ihnen  hervorzubringen. 

Brechmittel  und  innerliche  auflösende   Mittel 
erfüllen  den  ersten  Theil  der    Heilanzeige  des 
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schwarzen  Staars  hinlänglich.    Unter  den  Brech- 
jmTtfeln  verdient  nach  der  Erfahrung  der  Rrech- 
weinsteiii  die   erste  Stelle,    da  er  allen  andern 
pharmaceutischen    Mitrein    dieser   Classe    weit 
vorzuziehen  ist    Die  Erfahrung  beweist  ferner, 
dafs  derselbe  ,   weiin  er  nachher  m  kleinen  oft 
wiederholten  Gaben  gegeben  wird ,  als  ein  auf- 
lösendes Mittel  wirkt,  dessenWirkung  man  durch 
die  Verbindung    mit  gummichten  und   seifenar- 
tigen Mitrein  noch  verstärken  kann.  Aus  diesem 
Grunde  ist  es  sehr  zweckmässig,   bey  dem  u  n- 
vollkommnen  schwarzen  Stäare,  welcher, 
Wie  schon  gesägt,  meistens  nur consensuell  ist, 
Und  aus  einer  krankhaften  Reitzung  des  Magens 
und  Darmkanals  entsteht,  sogleich  im  Anfange 
für  einen  erwachsenen  Kranken  drey  Gran  Brech- 
Weinstein  in  sechs  Unzen  Wasser  aufzulöfsen, 
und  diese  Mischung  Efslöffelweifse  alle   halbe 
Stunden  nehmen  zu  lassen,  bis  zuerst  Et  fcelj  und 
dann  ein.   reichliches  Erbrechen  entsteht«    Den 
folgenden  Tag  gebe  man  ein  auflösendes  Pulver 
von  sechs  Unzen  V  einsr^inrahtrij  und  einen  Gran 
Brech Weinstein  ,  in  zehn  gleirhe  'fheile  getheilt* 
Der  Kranke  nimmt  eins  von  diesen  Pulvern  früh- 
morgens, daszweyte  vier  Stunden  nachher,  und 
das  dritte  Abends,  und  fährt  so  acht  bis  zehn  Ta- 
ge nach  einander  fort.    Dieses  Mittel  wird  etwas 
Eckel  und  einige  Stuhlgänge  mehr  als  gen  öhn> 
Üch  hervorbringen  ,    vielleicht  auch  noch  einige 
jTage  nachher  etwas  Erbrechen*  Wenn  während 
j  dem 
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dem  Gebrauche  dieser  äuflöfsenden  Pulver  iet 
Kranke  Neigung  zum  Erbrechen  hat,  ohnesick 
jedoch  erbrechen  zu  k  önnen,  wenn  er  sich  übet 
birtern  Geschmack  im  Munde,  über  Mangel  am 
Efslust  beklagt,  und  sein  Gesichtsich  gar  nicht 
verbessert,  so  verordne  man  ihm  ein  Brechmit- 
tel wie  vorher  ,  und  zwar  drey  oder  viermal  nach 
einander,  je  nachdem  die  gastrischen  Unreinig* 
keiten,  der  bittre  Ges<  hmack  im  Munde,  de£ 
Kopfschmerz,  die  Spannung  der  Hypochondri- 
en .  das  saure  Auütufsenund  die  Neigung  zum 
Erbrechen  es  bestimmen.  £s  tritt  nehmlich  oft 
der  Fall  ein,  dafs  nach  dem  ersten  Brechmittel 
nur  Wasser  und  etwas  weniges  Schleim  ausge- 
leert wird;  dahingegen  bey  dem,  einige  Tage 
nachher  fortgesetzten  Gebrauche  der  auflösen- 
den  l'ulver  sehr  viel  gelbgrünliche  Flüssigkei- 
ten mit  grofser  Erleichterung  des  Magens  *  de* 
Kopies  und  der  Augen  ausgebrochen  werden 

Wenn   in  Ansehung  des  Gesichts  sich  nicht 

die  eru  ünschte   Besserung  zeigt,   so   verordn« 

man  dem  Kranken  die  von  Sc  km  u  cker  und 

Richter  vorgeschriebenen  auflöseöden  Pillen, 

fy  Gumm.  Sagap* 

•*—      Galban. 

Sap.  veri-t.  £S  3j- 

Rhei  optimn  3jj| 

Tart.  erriet  gr.  XVX 

Succ.  liquirit,    Sj. 
M.  F.  pilf  gl%  j.  0f  s* 

Nach 
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Nach  Schmuckers  Vorschrift  vier  bis  sechs 
"Wochen  lang  jeden  Tag  früh  und  Abends  jedes- 
mal 15  Pillen  zu  nehmen» 

fy  Gumm.  ämmoniäc. 
Ass.  foetid, 
Sap,  venet. 
Rad*  valerian. 
Summit*  arnicae  a-a    3*j* 
Tart*  emet.  gr*  XVIIU 
M.  F*  pil,  gr,  ij*  D.  S* 
Dreymal  des  Tages  einige  Wochen  lang  1$  Stück 
jedesmal  zu  nehmen. 

Die  bey  dieser  Behandlung  gewöhnlich  statt 
findenden  Erscheinungen  sind  folgende:  Nach- 
dem der  Kränke  sich  reichlich  erbrochen  hat, 
fühlt  er  eine  allgemeine  Ruhe,  und  ein  Wohl* 
behagen ,  welches  ihm  vorher  fehlte.  Bisweilen 
iängt  er  schon,  an  eben  dem  Tage,  wo  er  das 
Brechmittel  genommen  hat,  an,  die  Umnfse  ge- 
wisser Gegenstände,  die  man  ihm  vorhält,  zu 
erkennen,  oft  ist  dies  erst  den  fünften  den  sie- 
benten ,  oder  den  zehnten  Tag  der  Fall,  und 
bisweilen  erst  dann,  wenn  die  Anwendung  des 
Brechmittels,  und  der  Gebrauch  der  auflösen- 
den Pulver  einige  Wochen  lang  ununterbro- 
chen fortgesetzt  ist.  Sobald  der  Kranke  anlangt* 
das  Gesicht  wieder  zu  bekommen ,  findet  man 
die  Pupille  nicht  mehr  so  erweitere,  als  v orher, 

sie 
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sie  verengert  sich  bey  dem  lebhaftem  Scheine 
eines  Lichts  weit  mehr,  und  in  eben  dem  Ver- 
hältnisse als  die  Sehkraft  zunimmt,  bemerkt  man 
auch  gröfsere  Zusammenziehung,  und  leichtere 
Beweglichkeit  der  Pupille.  Erst  in  einem  Mona- 
te ist  die  Heilung  vollständig,  während  dieser 
Zeit  vernachlässige  man  aber  ja  nicht  die  An- 
wendung der  örtlichen  Mittel  zur  Vermehrung 
der  Thätigkeit  der  Augennerven,  welche  ich 
weiter  unten  angeben  werde. 

Ferner  mufs,  Wenn  der  Wundarzt  hinrei- 
chende Anzeigen  hat*  zu  glauben,  dafs  er  ver- 
mittelst der  angegebenen  Mittel  die  krankhaf- 
ten Reitze  des  Magens  gänzlich  entfernt  hat,  und 
vorzüglich,  dafs  er  das  Gesicht  zum  Theil  wie- 
der hergestellt  hat,  durch  starkende  Mitte!  der 
Magen  den  Krauken  roborirt  und  die  Thätigkeit 
des  Nervensystems  im  Allgemeinen  und  der  Au- 
gennerven ins  besondre  wieder  hergestellt  wer- 
den. Der  Arzt  mufs  also  ein  Pulver  aus  einer 
Unze  China  und  einer  halben  Unze  Valeriana 
verschreiben,  welches  in  sechs  gleiche  Thei'e 
getheilt  wird,  wovon  der  Krank?  Früh  einen 
und  Abends  den  zweyten  in  einem  schicklichen 
Vehikel  einnimmt.  Wenn  dies  Mittrl  ronf  bis 
sechs  Wochen  wenigstens  fortgesetzt  wird,  so 
mufs  der  Kranke  sich  während  dieser  Zeit  an  zar- 
te saftige  Fleischspeisen  und  kr  ftige  Brü- 
hen   halten   und  etwas   Wein   geniefsen.     Zu- 

Augeukr*  IL  Tb.  K  gleich 
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gleich  mute  aber  einige  Bewegung  des  Körper* 
in  einer  gesunden  l  uft  damit  verbunden  wer- 
ben*    Wenn  der   Zustäud    nun    so   fojtdauert, 
dais  sich  der  unvoUkommne  schwarze  Staar  all- 
mählich vermindert*    so  wird  die  Anwendung 
des  mit  Kalk,  berei  eten  Salmiaks  in  Räucherung 
auf' da.  krdiike  Auge  sehr  zueikmafsig  zur  Be- 
lebung der  Ttiädgkeit  der  Augennerven   seyn* 
Tuan  wendet  dieses  Mittel  aufc  folgende   Weise 
an:    Ein  mit  Solaiiakgeist  gefülltes  Getafs  wird 
so  nahe  an  das  Auge  des  Kranken  gehalten,  dafs 
derselbe  die  durchdringenden  Dampfe  ,    welche 
sich  aus  dem  Salmiakgeist  entwickeln,  als  einen 
stechenden  Schmerz  füllet,    wodurch  das  Auge 
in  weniger  als  einer  Stunde  roth  wird  und  be- 
trächtlich thräm.     Dann  mufs  man  das   Mittel 
bey  Seite  setzen ,   es  jedoch  alle  drey  oder  vier 
Stunden  bis  zur  radikalen  Heilung  des  unvoll- 
lommnen    schwarzen    Staars    wiederholen» 
Wenn  beyde  Augen  an  dieser  Krankheit  leiden* 
$o  versteht  es  sich  von  splbst,    dafs  zwey  klei- 
ne Geräise  mit  Salmiakgeist  angewendet   wer- 
den müssen  ;    gebraucht  man  nur  eins ,    so  mufs 
dasselbe   so  lange,     bis  beyde  Augen  thranen 
und  roth  geworden  sind,  bald  an  da$  eine  bald 
an  das  an  Ire   Auge  gehalten   werden.       Damit 
das  Mittel  seine  vollkommene  Wirksamkeit  be- 
hält,   mufs  man  alle   drey  oder  vier  Tage  fri- 
s*  hen  Salmiakgeist  nehmen*     Dieses  sehr  zweck- 
mässige örtliche  Mittel  mufs  sogleich  vom  An- 
fange 
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fange  der  Kur  des  unvollkoramrien  schwar- 
zen Staars  angewendet  werden,     oder  wenig- 
stens dann,  wertn  der  Magen  des  Kranken  durch 
das  Brechmittel    von  allen  fehlerhaften  gastri- 
schen Stoffen  noch  nicht  völlig  gereiniget  istt 
Thilenius  versichert  uns  unter  andern  (Me- 
dizinische und  chirurgische    Bemer- 
kungen in    dem   Abschnitte  vom   schwarzen 
Staär)  dafs  er  in  ähnlichen  Fällen  dies  örtliche 
Mittel  mit  dem  grösteh  Nutzen  angewendet  ha- 
be.    Die  Wirkung  der  Dämpfe  des  Ammoniaks 
auf  die  mit  schwarzen   Staar   befallnen   Äugea 
kann  überdem    noch  durch    andere    äufserliufr 
an  solchen  Theilen  ,    die  mit  den  Augen  in  sehr 
genauer  Verbindung  stehen,    angewendete  Mit- 
tel unterstützt  werden.     Mittel  dieser  Art  sind 
die  Bläsenpflaster  im  Nacken,  Einreibungen  der 
Augenbraunen  mit    schmerzstillendem    IJquorr 
die  Reitzung  der  Nerven  der  Nasenlöcher  durch 
niesenerregende  Pulver  z.  B.  aus  zwey  Grai* 
Turpethum  itiirterale  und  eineraScrupel  gepulvert 
tesBetonienkraut,    endlich  auch  noch  das  elek- 
trische Fluidum.      Die  Elektrizitaet  ist  als  eines 
der  vorzüglichsten  Mittel  zurHeilung  dt* s  schwar- 
zen Staars  empföhlen  worden.     Die  Erfahrung 
hat  jedoch  bewiesen ,  dafs  man  sich  nur  als  se- 
kundäres Mittel  von  derselben  Hülfe  zu  verspre- 
chen hat,    denn  der  Wundarzt  Hey,    der  vor- 
züglich von  diesem  Mittel  Gebrauch  macht,  ge. 
steht,   dafs  die  Elektricitaet    gewöhnlich    nur 
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dann  bey  dem  frisch  entstandenen  schwarzen 
Siaar  Hülfe  leistet  ,  wenn  sie  in  Verbindung 
mit  andern  innerlichen  zweckmäfsigen  und  vor- 
züglich auflösenden  Mitteln  angewendet  wird.  *) 

Jeder  Arzt  könnte  vielleicht  glauben  ,  dafs 
die  Chinarinde  ein  specifisches  Mittel  gegen  den 
unvollkommnen  periodischen  schwarzen  Staar 
ist ;  jedoch  hat  die  Erfahrung  das  Gegentheil 
bewiesen,  und  hat  uns  überzeugt,  dafs  dieses 
vortrefliche  Mittel,  welches  inintermittirenden 
und  audern  periodischen  Fiebern  so  aufserordent- 
lich  wirksam  ist,  weit  entfernt,  den  unvoll- 
k  o  m  in  n  e  n  periodischen  schwarzen  Staar  zu 
heilen  ,  im  Gegentheile  weit  häufigere  und  län- 
ger dauernde  Anfalle  desselben  verursacht.  Man 
heilt  hingegen  dies  Uebel  in  den  meisten  Fällen 
in  sehr  kurzer  Zeit  mit  Brechmitteln ,  innerli- 
chen auflösenden  und  stärkenden  Mitteln  und 
selbst  mit  der  Chinarinde,  deren  Anwendung 
vorher  unnütz  uud  sogar  gefährlich  war. 

Der  so  eben  auseinandergesetzte  Heilplan 
des  vor  kurzem  entstandenen  unvollkomm- 
nen schwarzen  Staars  hat  in  den  meisten  Fäl- 
len einen  guten  Erfolg  ;  vorausgesetzt,  dafs 
der  schwarze  Staar,  wie  ich  schon  oft  bemerkt 
habe,    nur  consensuell  ist,  und  vorzüglich  von 

ei- 

*3  Medical  inquiries  Vol,  V.  p.  26, 
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einem  krankhaften  Zustande  des  gastrischen  Sy- 
stems abhängt»  Ich  habe  auch  bemerkt,  dafs 
es  Fälle  von  unvollkommnen  schwarzen 
Staar  giebt,  zu  deren  Entstehung  aufser  den 
gewöhnlichen  angegebnen  Ursachen  noch  an- 
dre mitwirken ,  welche,  neben  dem  Gebrau- 
che der  angegebnen  Heilmittel  noch  die  Anwen- 
dung andrer  besondrer  Mittel  erfordern.  Dahin 
gehört  z,  B.  der  unvollkommne  schwarze 
Staar,  welcher  sehr  schnell  nach  einer  heftigen 
Erhitzung,  nach  dem  Sonnenstiche  und  hefti- 
gem Zorne  bey  vollblütigen  Subjecten  entsteht. 
Diese  Gattung  erfordert  vor  allen  Dingen  die  An- 
wendung allgemeiner  und  örtlicher  Aderlässe, 
kalte  Umschlage  auf  die  Augen  und  den  ganzen 
Kopf,  alsdann  ein  Brechmittel  und  abführende 
Mittel  aus  Tartan  tartarisatus  mit  etwas  Brech- 
Weinstein  in  sehr  kleinen  getheilten  Gaben. 
Schmucker  erzählt,  dafs  er  durch  Aderlässe 
und  durch  das  Brechmittel  mehrern  Soldaten, 
die  das  Gesicht  auf  forcirten  Märschen  beyheis- 
ser  Witterung ,  wo  sie  überdem  mit  schwerem 
Gepäcke  beladen  waren,  verlohren  hatten, 
dasselbe  wiedergegeben  habe.  Nach  den  Ader- 
lässen ist  das  Brechmittel  um  so  mehr  angezeigt, 
da  sich  ,  bey  dem  Verluste  des  Gesichts  nach 
einem  heftigen  Zorne,  die  Kranken  zugleich 
über  Bitterkeit  im  Munde,  über  eine  Spannung 
in  den  Hypochondrien,  und  über  fortdauernden 
Ekel  beklagten,     Richter  erzählt  von  einem 

Geist- 
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Geistlichen  ♦    der  nach  einem  heftigen  Zorn  da$ 
(jesicht  auf  der  Stelle  gänzlich   verloren  hatte, 
«iafs   derselbe,     da   er  den   folgenden  Tag  ein 
Brechmittel  bekam ,  weil  sich  Zeichen  von  Un- 
einigkeiten in  dem  Magen  zeigten  ,  noch  den- 
selben Tag  das  Gesicht  wieder  bekam*     Dasselbe/ 
ist  der  Fall  bey  dem  unlängst  nach  der  plötzli- 
chen Unterdrückung  der  monatlichen  Reinigung 
entstandenen  Staare.     Die   vorzüglichste   Heil- 
Anzeige  vor   der  Anwendung  des  Brechmittels 
ist  offenbar  die  Wiederherstellung  der  monatli- 
chen Reinigung  durch  die  Anlegung  der  Bluti- 
gel  an  der  innern  Fläche  der  Schaamlefzen,  und 
Fufsbäder;    dann  verordnet  man  das  Brechmit- 
tel und  die  auflösenden  oben  erwähnten  Pillen* 
Man   kann  auch    die    Becher'schen  Pillen 
oder  solche  anwenden,  welche  aus  einem  Gran 
Aloe  Und  zwey  Gran  Myrrhe  oder  Saftran  be- 
stehen*    Wenn  diese  Mittel  zur  Wiederherstel- 
lung der  monatlichen  Reinigung  nicht  hinläng- 
lich sind ,    so  darf  man  sich  viel  von  der  Elek- 
triziraec  versprechen ,    welche  man  zu  wieder- 
holtenmalen  von  der  Lendengegend  zum  Becken 
und  vpn  da  pach  den  Schenkeln  und  Füfsen  zu 
nach  allen  Richtungen  anwenden  mufe.      Man 
tfiufs  iedoch  nitljt  sogleich  die  Hoffnung  verlie- 
ren,   wenn  sich  der  gute  Erfolg  nicht  gleich  in 
den  ersten  Wochen  einstellt  >    denn  die  Erfah- 
rung hat  mich  gelehret,     dafs  die  Elektrizitaet 
eins  der  wirksamsten  Mittel  sowohl  zur  Wie- 
der- 
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tferherstellung  als  auch  zur  Beschleunigung;  der 
Wiederherstellung  des  Blutflusses  aus  dem 
Fruchthälter  sey. 

Die  Behandlung  des  un  voll  komm  nen 
durch  eine  plötzliche  Unterdrückung  des  habitu* 
eilen  Hämorrhoidalflusses  entstandenen  schwar- 
zen Staars,  wobey  Spannung  in  d*n  Hypo- 
chondrien, Congestionen  des  Blurs  nachdem 
Kopfe  und  den  £ugen,  beschwerliches  Athem- 
holen  ,  Unreinigkriren  im  Magen  u.  s.  w.  vor* 
handen  sind,  besteht  darinn ,  dafs  man  das 
Brechmittel  als  eins  der  vorzüglichsten  Mirrel 
gegen  die  Blindheit,  der  Anwendung  der  Blut- 
igel  an  den  Hämorrhoidalvenen  und  den  war- 
men Umschlägen  auf  eben  diese  Gefäfse  voraus- 
gehen läfst ,  um  auf  diese  Weise  eine  hinrei* 
chende  Blutausleerung  zu  erhalten.  Nachher 
wird  es  sehr  gut  seyn ,  wenn  man  die  Schmu- 
cker'schen  auflö  enden  Pillen  oder  statt  dersel- 
ben, Aloe'tische  Pillen  und  Brechmittel  anwen- 
det. Hat  man  einen  unlängst  durch  eine  rheu- 
matische ,  herpetische  oder  Blatternmetastase, 
oder  nach  zurückgetriebener  Gicht,  oder  unter- 
drückten Hautausschlägen  entstandenen  schwar- 
zen Staar  zu  behandeln,  so  mufs  die  Aufmerk* 
samkeit  des  Wundarztes  auf  die  Entfernung  des 
Krankheitsreitzes  aus  dem  Magen  gerichtet  seyn. 
Zu  gleicher  Zeit  mufs  er  sich  aber  auch  bemü- 
hen,,  die  Augen  frey  zu  machen  und  die  feh- 
ler- 
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Jerhaften  Stoffe  vermittelst  einer  consensuellen 
JRenzung  auf  einen  andern  Theil  zu  leiten  su- 
chen. Dies  geschieht  hauptsächlich  durch  Bla- 
senpflaster  in  den  Na  ken,  oder  durch  das  Haar- 
seil, und  endlich  durch  ableitende  an  den  Armen, 
den  Händen  oder  den  Füfsen  angebrachte  Mittel, 
Sind  aber  flechtenartige  Ausschläge  unbehutsa- 
merweise  unterdrückt  und  zurü-  kgetrieben,  so 
mnfs  man  zuerst  die  Unreinigkeiten  aus  dem 
Magen  entfernen,  und  dann  den  H  u  x  h  a  m' 
sehen  Spiesglanzwein  mit  Schierlingsextract, 
Goldschwefel  von  der  dritten  Präzipitation  und 
Mineralkermes  verordnen  ,  wobey  man  Holz- 
tränke  und  allgemeine  laulichte  Bäder  anwen- 
den kann« 

Die  Behandlung  des  unvollkommnen  schwär* 
zen  Staars,  welcher  nach  schlecht  geheilten 
Fiebern»  nach  heftigen  Schrecken,  sehr  starken 
Blutausleerungen,  langen  Meditationen  und  ei- 
ner fortgesetzten  starken  Anstrengung  des  Au- 
ges bey  der  Betrachtung  kleiner  und  glänzender 
Körper  entstanden  ist,  ist  von  dem  angegebe- 
nen wenig  oder  gar  nicht  verschieden  und  be- 
steht vorzuglich  darinn  ,  dafs  man  den  Magen 
des  Kranken. frey  macht,  alle  Krankheitsreitze 
aus  demselben  entfernt,  und  nachher  das  Nerven- 
system sowohl  im  Allgemeinen  als  auch  vorzüg- 
lich die  Nerven  des  Auges  zu  stärken  sucht* 

Bey 
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,  |  Bey  dem  unvollkommnen  consensuel- 
len  nach  schlecht  geheilten  Fiebern  entstande- 
nem schwarzem  Staar  mufs  die  Aufmerksamkeit 
des  Arztes  allemal  auch  noch  auf  den  krankhaf- 
ten Zustand  der  Verdauungswerkzeuge  gerich- 
tet se\n,  weil  man  bey  diesen  Kranken  aufser 
der  Pündheit  oder  beträchtlichen  Verminderung 
des  Gesichts  noch  ein  bleiches  und  aufgedunse- 
nes Ansehen  bemerkt;  sie  haben  gar  keinen, 
oder  fehlerhaften  Appetit ,  ihre  Verdauung  geht 
langsam  von  statten  ,  der  Geschmack  im  Mun- 
de i*>t  bitter,  sie  leiden  an  Schwindel,  schlafen 
\inruhig,  und  ihr  Unterleib  ist  diike  und  aufge- 
trieben» Bey  so  bewandten  Umständen  tragt 
nichts  so  sehr  zur  Wiederherstellung  des  Ge- 
sichts bey,  als  der  Gebrauch  des  Brechmittels 
und  der  auflösenden  Pillen;  dann  der  innerli- 
che Gebrauch  der, China,  bitterer  und  eis^hal- 
tiger  Mittel  und  äufserlich  die  Anwendung  der 
Dämpfe  des  Salmiakgeistes. 

Tiefe  Traurigkeit  und  Schrecken  wirken,  so 
zu  sagen,  zu  gleicher  Zeit  direkt  auf  die  Ner- 
ven des  Auges  und  auf  die  Verdauungs  Werkzeu- 
ge ,  denn  die  Verrichtung  dieser  letztern  wird 
durch  diese  Leidenschaften  so  gestört,  dafs 
sich  in  kurzer  Zeit  scharfe  gallichte  Unreinig- 
keiten  in  denselben  anhäufen  ,  deren  Reitzeine 
consensuelle  Affection  des  ganzen  Nervensy- 
stems und  der  Augennerven  ins  besondere  her- 
vor-' 
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vorbringe.  Wenn  daher  in  irgend  einem  Falle 
das  Brechmittel  als  ein  Hauptmittel  zur  Hebung 
der  unvollkommnen  Blindheit  bey  dem 
unlängst  entstandenen  unvollkommnen 
schwarzen  Staar  empfohlen  werden  kann ,  so 
ist  dies  gewifs  vorzüglich  dann  der  Fall,  wenn 
die  Krankheit  von  Traurigkeit  oder  heftigem 
Schrecken  entsteht,  und  die  Erfahrung  hat  auch 
hier  zu  wiederholtenmalen  den  Nutzen  dessel- 
ben bewiesen.  Wenn  der  Magen  und  die  Ein* 
geweid^von  den  scharfen  gallichten  Stoffen  ver- 
inittelst  des  ßreebwemsuins  und  der  auflösen- 
den  Pillen  befreyet  worden  sind,  so  wird  in 
diesem  Falle  die  Kur  mir  der  Anwendung  der 
China  und  Valeriana,  der  Räucherungen  mit 
Salmiakgeist  und  einer  nahrhaften  leicht  ver- 
daulichen Diaet  beschlossen.  Man  erreicht 
diese*  Zweck  um  so  eher,  wenn  man  die  See- 
le des  Kranken  mit  angenehmen  Gegenständen 
beschäftigt  und  ihm  täglich  eine  raäfsige  Beweg- 
ung des  ganzen  Körpers  verordnet.  Man  hat 
bemerkt,  dafs  der  u  ny  oll  k  om  m  ne  schwar- 
ze Sraar,  welcher  durch  Schrecken  veranlafst 
Ist,  auf  dieselbe  Weise  gehoben  wurde,  nur 
musten  alsdann  die  Mittel  1  ngere  Zeit  fortge- 
braucht werden  ,  als  wenn  blofse  Traurigkeit 
die  Ursache  ist* 

Der    unvollkommne    schwarze    Staar, 
welcher  durch  eine  allgemeine  Schwäche  d*s 

Ner. 
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Nervensystems,  durch  starke  Blufcflüsse,   durch 
Ohnmächten  aus  Erschöpfung  ,    durch  zu   vie- 
les Studiren,  vorzüglich  in  der  Nacht,    veran- 
lafst  wird,  ist  nicht  sowohl  ein  schwarzer  Staaar,' 
als  eine  aus  Ermüdung  der  Nerven  entstanden-e 
Gesichtsschwäche  ,    bey  welcher  vorzüglich  die 
Augennerven  sich  in  einem  geschwächten  Zu- 
stande   befinden.      Man   heilt  oder  vermindert 
diese  Beschwerde,    wenn  sie  erst  vor  kurzem 
entstanden  und  der  Kranke  noch  jung  ist,  durch 
die  Rhabarbertinktur  in  kleinen  Gaben,  um  da- 
durch den  Magen  und  die  ersten  Wege  zu  rei- 
nigen, und  nachher  müssen  roborirende  Mittel 
angewendet  werden,  und  der  Kranke  rnufs  sich 
alles  dessen  ,    was  das  Nervensystem  und  folg- 
lich auch  das  Gesicht  schwächen  kann,    ent- 
halten. 

Nachdem  man  die  Unreinigkeiten  des  Brä- 
gens ausgeleert  hac ,  verordnet  man  in  diesen 
Fallen  mit  sehr  grofsem  Nutzen  die  Abkochuno- 
von  China  und  Valeriana,  den  Aufrufs  des  Quas- 
sienholzes mit  Zuserzung  einiger  Tropfen  Vi- 
trioläther zu  jeder  Gabe,  eine  nahrhafte  thieri- 
sehe  Diaet,  die  aber  leicht  verdaulich  seyn  rnufs, 
und  Vipernbrühen.  Oertlich  wendet  man  alsdann 
mit  sehr  grofsem  Vonheil  die  im  Kapitel  von 
der  Augenentzündung  (Ir  Tbeil,  S.  257.)  angege- 
benen flüchtigen  aromatischen  Dämpfe  an.  Wenn 
diese  nicht  hinreichen ,  so  sind  die  Räucherun- 
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gen  mit  Salmiakgeist  sehr  zweckmässig.  Der 
Kranke  mufs  sich  bey  trockner  heller  Luft  Be- 
wegung zu  Fufs,  zu  Pferd  oder  zu  Wagen  ma- 
chen, und  während  der  guten  Jahreszeit  Seebä- 
der gebrauchen.  So  weites  nur  möglich  ist,  mufs 
er  jeden  unangenehmen  Eindruck  vermeiden, 
und  nie  sehr  kleine,  oder  glänzende  Körper  zu 
genau  ansehen.  Dann  wird  allmählich  bey  einer 
guten  Nahrung,  undstärkenden  Lebensart  die 
Energie  des  Nervensystems  im  Allgemeinen, 
und  folglich  auch  des  Gesichts  in  eben  dem  Ver- 
hältnisse zurückkehren,  und  der  Kranke  wird 
diesen  seinen  Zustand  dadurch  erhalten  und 
verbessern,  dafs  er  alles  anwendet ,  um  seinen 
Magen  in  gehöriger  Energie  zu  erhalten,  und 
den  Eindruck  des  Lichts  auf  das  Gesichts- 
organ so  sehr  als  möglich  zu  mäfsigen,  welches 
er  sehr  leicht  erreichen  kann ,  wenn  er  bey  ei- 
jiem  lebhaften  Lichte  sich  eines  flachen  und  grü- 
nen Augenglases  bedient. 

Die  Hemeralopie  oder  die  N  a  c  h  t  b  1  i  n  d- 
heit  ist  eigentlich  ein  unvollkommner ,  perio- 
discher schwarzer  Staar,  welcher  in  den  mei- 
sten Fällen  in  consensueller  Verbindung  mit  dem 
Magen  steht,  und  dessen  Anfälle  sich  gegen 
Abend  zeigen,  und  frühmorgens  verschwinden. 
Diese  Krankheit  ist  in  einigenLiindern  endemisch» 
£U  gewissen  Jahreszeiten  aber  epidemisch. 

Gegen 
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Gegen*  Sonnenuntergang  sehen  die  mit  die- 
ser Krankheit  befailnen  Subjekte  die  Gegen- 
stände wie  mit  einem  aschgrauen  Schleyer  be- 
deckt, welcher  sich  nach  und  nach  in  einedik- 
ke  Wolke  verwandelt,  welche  sich  zwischen 
den  Augen  und  den  Gegenständen  befindet*  Die 
Pupille  dieser  Kranken  ist  sowohl  am  Tage>  als. 
bey  der  Nacht  mehr  erweitert ,  und  ausgedehn- 
ter als  bey  gesunden  Augen,  jedoch  ist  bey  dsti 
meisten  die  Pupille  am  Tage  mehr  oder  weni- 
ger beweglich;  Abends  hingegen  erweitert  und 
unbeweglich.  In  einem,  durch  ein  Licht  schwach 
erleuchtetem  Zimmer,  Wo  jeder  andre  Mensch 
deutlich  genug  sieht,  unterscheiden  sie  entwe- 
der gar  nichr,  oder  nur  mit  Mühe  einige  Körper 
und  können  nur  Licht  von  Finsternifs  unterschei- 
den Bey  Mondschein  sehen  sie  noch  weniger. 
Mit  Anbruch  des  Tages  erlangen  sie  ihr  Gesicht 
vollkommen  wieder,  und  behaltenes  bis  zu  Son- 
nenuntergang* 


Diese  Krankheit  wird  gewöhnlich  in  kurzer 
Zeit  vollkommen  geheilt,  wenn  man  die  Heilme- 
thode des  unvollkommnen  schwarzen  Staars 
gleichfalb  gegen  dieselbe  anwendet,  und  folg* 
lieh  die  Brechmittel,  auflösenden  Pillen,  das 
Blasenpflaster  im  Nacken ,  und  örtlich  Salmiak-* 
Räucherungen  anwendet,  und  alsdann  die  Kur 
mit  China  und  Valeriana  beschliefst,  wenn  die- 
se 
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se  Krankheit  aus  Vollblürigkeit  oder  aus  unter- 
(diükter  Hautausdünstung  entsteht.  Ich  habe  nach 
dieser  Methode  drey  mit  dieser  Krankheit  befall- 
n.e  Subjekte  geheilt, 

Das  erste  war  ein  Kind  von  14  Jahren,  wel- 
ches  lange  Zeit ,  mehrere  Wochen  lang  ,  ohne 
Nutzen  die  Räucherungen  von  gekochter  Ham- 
melleber gebraucht  hatte»  Das  zweyte  war  ein 
Schiffer ,  und  das  dritte  ein  Bauer  aus  den  be- 
nachbarten Reifsfelderm  Die  beyden  letzten 
waren  zwischen  dreyfsig  und  vierzig  Jahren, 
mager ,  ihr  Gesiebt  war  aufgetrieben  und  gelb- 
lich. Das  Kind  gebrauchte,  nachdem  es  auf  an- 
derthalb Gran  Brechweinsiein  in  drey  Unzen 
Wasser  aufgelöfst,  und  in  getheilten  Gafeeh  ge- 
nommen ,  viel  gebröchen  hatte,  in  den  folgen« 
den  Tagen  die  oben  erwähnten  auflösenden  Pul- 
ver; sie  brachten  Eckel  hervor,  und  alle  Tage 
bald  2wey,  bald  drey.  starke  Stuhlgänge.  Am 
Abend  des  fünften  Tages  fiengesbey  dem  Schei- 
ne einer  sehr  schwachen  Laterne  an  die  näch- 
steil Gegenstande  zu  erkennen.  Gleich  nach  dem 
ersten  Tage,  an  welchem  es  da.*  Brechmittel  be- 
kommen hatte,  gebrauchte  es  örtlich  üie  Salmi- 
akgeist Räucherungen,  und  war  den  16  Tag 
vollkommen  geheilt* 

Der  Schiffer  brach  dreymal,   jedesmal  eine 
beträchtliche  Menge  einer  zähen,  gelben  Flüs- 
sig- 
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sigkeit  aus,  dann  gebrauchte  er  die  auflösenden 
Pulver,  worauf  er  den  dritten  Tag  sich  noch 
einmal  erbrach,  und  er  räucherte  seine  Augen  re- 
gelmäfsig  alle  vier  Stunden  mit  dem  Salmiakgei- 
ste. Erst  deneilrren  Tag  war  er  im  Stande,  bey 
Nacht  b^y  dem  schwachen  Srheine  eines  Lichts 
Gegenstände  zu  unterscheiden. 

Der  Bauer  erbrach  sich  nur  ein  einzigesrnal, 
aber  er  wurde  weiterhin  sehr  von  dem  Eckel 
gequält,  welcher  durch  die  neun  Tage  hinter 
einander  fortgesetzten  auflösenden  Pulver  ver- 
anlafst  worden  war,  und  täglich  leerte  er  durch 
den  Stuhl  einmal  grünliche  Stoffe  aus*  Vom  An- 
fange  an  wandte  der  Kranke  gleichfalls  den 
Salmiakgeist  örtlich  an ,  und  in  der  Nacht  des 
vierzehnten  Tages  fleug  er  bey  einem  sehr  schwa- 
chen Lichte  anzusehen.  In  der  Folge  erlangte 
er  die  Fähigkeit,  die  Gegenstände  während  der 
Nacht  zuerkennen,  bis  zur  vollkommenen  Hei* 
hing,  G  *gen  das  Ende  der  Behandlung  liefs  ich 
diesen  Kranken  noch  China  nur.  Valeriana  neh» 
men. 

Am  aHerschnelisten  aber  wurde  Mauro  Ba- 
nini  von  Donalasco,  ein  robuster  Landmann 
von  zwey  und  zwanzig  Jahren  in  diesem  Früh« 
jähre  (1801)  geheilt.  Im  Monat  März  bemerkte 
dieser  Mensch,  dafserbeym  Untergang  der  Son- 
ne die  Gegenstände  nur  unvollkommen  unter« 
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scheiden  konnte.  Dieses  Uebel  nahm  so  sehr 
zu.  dafs  er  imAnfang  de<  Miymonars  gegen  Abend 
fast  ganz  blind  war.  Den  zehnten  May  kam  er 
5ns  Hospital ;  ich  untersuchte  ihn  am  hellen  Ta- 
ge und  fand  die  Pupille  an  be) 'den  Augen  sehr 
ausgedehnt,  und  bes  nahe  unbeweglich,  gegen 
Abend  wiederholte  ich  diese  Untersuchung,  und 
überzeugte  mich  ,  dafs  der  Kranke  die  Gegen- 
stände, welche  alle  Umstehenden  deutlich  sahen, 
nicht  unterscheiden  konnte,  und  dafs  er  also  an 
einer  heftigen  Nachtblindheit  leide.  Ueberdem 
klagte  der  Kranke  über  bittern  Geschmack  int 
Munde,  und  Schwere  im  Kopfe,  auch  war  seine 
Zunge  unrein, 

Den  eilften  May  verordnete  ich  ein  Brech- 
mittel ;  da  dies  aber  nicht  die  gewünschte  Wir- 
kung hervorbrachte,  so  sähe  ich  michgenöchigt, 
den  folgenden  Tag  ein  stärkeres  zu  geben*  Ich 
setzte  es  aus  anderthalb  Drachmen  Ipecacuanha 
und  zwey  Gran  Brechweinstein  zusammen,  wor* 
auf  der  Kranke  sehr  viele  gelbliche  Materie  aus- 
brach* Unmittelbar  darauf  wurde  der  Kopf 
leichter,  der  bittre  Geschmack  des  Mundes  ver- 
schwand, die  Pupille  verengerte  sich  a^  bey  den 
Augen,  undschien  beym  lebhaften  Lichte  etwas 
beweglich  zu  werden.  Er  fieng  an,  den  Salmi- 
akgeist zu  gebrauchen.  Am  Abend  desselben 
Tages  schien  sich  das  Gesicht  des  Kranken  Ver. 
bessert  zu  haben.  Den  dreyzehnten  wurden  al- 
le 
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le  innerliche  Mittel  ausgesetzt  und  mad  fubt 
blos  mit  den  Räucherungen  fort. 

Den  vierzehnten  Tag  klagte  der  Kranke  aufs 
neue  über  Bitterkeit  im  Munde,  und  seine  Zun- 
ge schien  belegt*  Ich  verordnete  ihm  auflösen- 
de Pulver,  alle  drey  Stunden  eins  zu  nehmen» 
und  diese  brachten  Ekel  und  einige  Stuhlgänge 
hervor.  Man  fuhr  mit  der  Anwendung  der 
Räucherungen  fort.  Den  Abend  setzte  ich  den 
Kranken  in  demselben  Grade  dem  Lichte  aus, 
als  bey  den  vorigen  Versuchen,  und  er  unter* 
schied  die  Gegenstände,  die  man  ihm  vorzeig- 
te ,  ziemlich  gut.  Den  fünfzehnten  und  sechs- 
zehnten waren  keine  Zeichen  von  Uneinigkei- 
ten im  Magen,  und  die  Pupille  Verengerte  sich 
auf  beyden  Augen  bey  einem  mäfsigem  Lichte 
wie  bey  gesunden  Personen.  Den  i7ten  ver- 
liefs  dieser  Mensch  das  Hospital  vollkommen 
geheilt*  Die  alten  Wundärzte  haben  zur  Hei« 
lung  dieses  Uebels  die  Räucherung  mit  gebrate- 
ner Hammelleber  mittelst  eines  Trichters  an  das 
Auge  geleitet ,  empfohlen,  und  liefsen  diese  ge- 
bratene Leber  auch  essen.  Im  AI  gemeinen  ist 
dies  Mittel  auch  bey  uns  wegen  der  Meinung, 
des  grofsen  Haufens  und  selbst  einig  r  Aerzte 
noch  gebräuchlich.  Einige  Schriftsteller  versi- 
chern ,  dafs  es  bey  den  Chinesen ,  wo  >  wie 
man  sagt/  diese  Krankheit  sehr  häufig  vor- 
handen seyn  soll,  Wunderdinge  thüt*  ich  kann 
Augen  kr,  11.  Th.  S  keine 
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keine  Erfahrung  zur  Bestätigung  dieser  Erzäh- 
lung anfuhren,  wohl  aber  hat  mich  die  Erfah* 
rung  bey  dem  Kinde,  dessen  ich  obenerwähn» 
te,  vom  Gegetuheil  überzeugt.  Demungeach- 
tet  hätte,  wenn  die  Wirksamkeit  dieses  Mittels 
erwiesen  wäre,  die  Kunst  doch  noch  ein  .Mittel 
mehr  zur  Hebung  der  Nachtblindheit, 

Celsus  fügt  in  dem  Kapitel  von  der  Mi- 
triasi>  folgende  Worte  hinzu  j  Quidam  sine  ul- 
la  manifesta  causa  subito  obcoecati  sunt :  ex 
quibus  nonnulli  cum  aliquandiu  nihil  vidis- 
sent,  repentina  profusione  ?lvi  lumen  recipe« 
rant.  Quo  minus  alienum  videtur  et  recenti 
re  et  interposito  tempore  medicamentis  quo- 
que  moliri  dejectiones,  quae  oranem  noxiam 
irateriam  per  inferiora  depellant  (de  medicina 
Liber  VI.  Caput  XXXVII).  Diese  Stelle  des 
Celsus  bezieht  sich,  meiner  Meinung  nach> 
nicht  allein  auf  die  Behandlung  der  erweiterten 
Pupille,  sondern  auch  auf  die  Heilung  des  un- 
vollkommnen  schwarzen  Staars ,  welcher 
plötzlich  entsteht,  und  verdient  daher  die  Auf- 
merksamkeit der  Praktiker. 

Der  erste  Theil  der  Behauptung  des  CeL 
sus,  dafs  nehmlich  einige  mit  dem  Sraar  be- 
fallne  Subjecte  durch  eine  Diarrhoe  das  Gesicht 
wieder  erlaugt  haben  scheint  mir  durch  die 
Behauptung  des  Dr.  Pey  *)  bestätigt  zu  wer- 
den. 

*)  Medicalobseruattandinquirie«t  Volf  I,  Art,  XIII. 
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den:  Ein  Mann  sagt  er,  war  seit  zwey  Mo- 
naten mit  einem  periodischen  schwarzen  Staar 
befallen  ,  welcher  seit  einiger  Zeit  regelmäfsig 
des  Abends  eintrat.  Dann  trat  er  unregelmäfsi- 
ger  und  in  verschiedenen  Zwischenräumen  mit 
einer  grofsen  Erweiterung  der  Pupille  und  ei- 
ner solchen  Verdunkelung  des  Gesichts  ein,  dafs 
er  sogar  das  Licht  in  seinem  Zimmer  nicht  mehr 
erkennen  konnte.  Dieser  Mann  bekam  eine  Di- 
arrhoe und  der  Dr*  Pey  verordnere  ihm  einen 
T'  uik  mit  Sah  absynthii ,  acht  Tage  hinterein- 
ander zu  nehmen*  Dann  verordnete  er  eine 
Latwerge  aus  China ,  Muskaitennufs  und  Oran- 
gensyrup  ;  er  setzte  diese  beyden  Arzneyen  we- 
gen der  noch  immer  fortdauernden  Diarrhoe  zur 
China  hinzu«  Den  zweyten  Tag  nach  dem  Ge- 
brauche dieser  Latwerge  nahm  die  Diarrhoe  zu, 
und  der  Kranke  harre  starkes  Erbrechen;  wor* 
auf  er  das  Gesicht  plötzlich  in  dem  Grade  wie- 
der erhielt,  dafs  er  nicht  nur  Licht  und  Finster* 
nifs  ,  sondern  auch  die  Gegenstände  unterschei- 
den konnte*  Die  Diarrhoe  dauerte  fort ,  nach 
zweytagigem  Gebrauche  wurde  aber  die  Lat- 
werge ausgesetzt*  Auf  die  Diarrhoe  folgte  ein 
starkes  Fieber,  und  man  bemerkte,  dafs  der  Kran« 
kr  bey  den  stärksten  Anfällen  ein  wenig  taub 
Wurde,  übrigens  verlor  er  das  Gesicht  wpder 
am  Tage  noch  während  der  Nacht,  Der  Dr. 
P^y  sagr  zwar  nicht,  was  er  zur  Minderung 
des  Fiebers  Verordnet  habe,  jedoch  sagt  er,  daf» 

S  $  das- 
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dasselbe  für  den  Kranken  tödtlich  wurde.    Es 
ist  aber  Thatsache,   dafs  diese  freywillige  Aus- 
leerung durch  den  Stuhl  diesen  Mann  gänzlich 
von    dem    unvollkommneii    periodischen 
Sraar  befreyte»  Ich  zweifle  gar  nicht,  dafs  man 
unter  den  zahlreichen  Sammlungen   noch  meh- 
rere Beobachtungen  finden  wird,    welche,  wie 
diese ,  den  Einflufs  krankhafter  gastrischer  Reiz« 
ze  auf  das  Gesichtsorgan,  und  den    daraus  fol- 
genden Nutzen  der  gehörigen  Ausführung  der- 
selben, und  daraus  folgenden  Entleerung  des  Un- 
terleibes bey  der  Heilung  des  un vollkomm« 
nen  schwarzen  Staars  beweisen  können.  Wenn 
aber  diese  Beobachtung  auch  nur  selten   wäre, 
dafs  ein  unvollkommner  schwarzer  Staar 
durch  frey williges  Erbrechen  oder  Diarrhoeen 
blos  durch  die  Naturkräfte  geheilt  wäre,  so  ha- 
ben wir  doch  jetzt  Beobachtungen  genug  in  An- 
sehung der  glücklichen  Heilung  dieser  Krank- 
heiten durch  die  durch  Brechmittel  und  auflö- 
sende Arzneyen  bewirkten  Ausleerungen,  dafs 
der  zweyte  Theil  der  Behauptung  des  Celsus 
keinem  Zweifel  mehr  unterworfen  ist,   wenn 
er  sagt;    et  recenti  re,    et  in terposito  tempore, 
medicamentis  quoque  moliri  dejectiones,  quae 
omnem  noxiam  materiam  per  inferiora  depel» 
laut« 

Wir  haben  hinreichende  Beweise  in  Anse- 
hung dieses  Gegenstandes  in  den  von  Schmu* 

cker 
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cker  und  Richter  sorgfältig  erzählten  Be- 
obachtungen, aber  unser  Zutrauen  zu  dieser 
eben  angegebnen  Heilmethode  des  unvoll- 
kommnen  schwarzen  Staars  wird  noch  ver- 
mehrt, wenn  wir  bemerken  ,  dafs  die  beruhen« 
testen  Praktiker  der  vorigen  Jahrhunderte  diese 
Krankheit  nicht  anders  als  mit  Brechmitteln  und 
innerlichen  auflösenden  Arzneyen  behandelt  ha- 
ben >  obgleich  sie  in  ihren  Schriftenden  guten 
Erfolg  dieser  Behandlung  andern  Ursachen  und 
der  Wirkung  andrer  Mittel  zugeschrieben  ha- 
ben, welche  sie  in  Verbindung  mit  den  auflö- 
senden und  Brechmitteln  angewendet  hatten. 

Galen  i)  ,     Aetius2)»      Aegina  3), 

Actuarius4)f     Rhases    5),     Avicen- 

,  na 

1  )  Lib.  de  oculis ,    part.  IV.  Cap.  XI,  XXII. 

2  )  Sermo  septimus,  cap.  XL  VIII ;  LII,  cap.  XL  VI. 

dellemeralopia.  Si  vero  per  haec  non  suc- 
cesßerit  rursus ,  purgatorium  dandum  est,  quäl« 
«st  hoc:  Scammpniae  obol.tert.castoreiobol.duo 
salis,  obol,  tert. :  in  debilioribus  autem  scammo- 
mae,  obol.  duo,  injice.  Talis  autem  purgaiio 
saepe  e  vestigio  liberavit,  aut  multo  meliorem  con- 
ditionem  induxit.  Post  paueos  dies  dandum  esc 
purgatorium  pituitam  et  bilem  ducens. 

3)  Lib.  III.  Gap.  XLVJII. 

4}  De  method.  med  lib.  TV,  Cap.  XI.  Post  sanguinis 
missionem,  sternutationes  movendae  sunt,  et 
ante  eibutn  vomitibus  utendum, 

5)  De  aegritud.  ocul.  cap.  IV.  Cum  prolongatur 
Status  morbi,     provocentur  sternutationes  et  vo» 

tnitus 
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jia  6),  empfehlen  bey  der  Behandlung  dieser 
Krankheit  Aderlässe  und  Brechmittel  bey  nüch- 
ternen Magen,  oder  purgirende  Arzeneyen  oder 
Klystiere,  und  rathen  auch  niesenerregende 
Mittelen,  ^uf  eben  dieselbe  Weise  verfuhren 
Forestus7),  Timäusg)  und  H  i  l  d  a  n  u  s  9), 
so  wie  alle  vor  diesen  lebende  Aerzte.  H  i  1  d  a- 
n  u  s  empfiehlt  bey  der  Behandlung  dieser  Krank- 
heit das  Haarseil  im  Nacken,  als  ein  sehr  wirk- 
sames Mittel;,  bemerkt  jedoch,  dafs  er  dassel» 
be  erst  nach  dem  wiederholten  Gebrauche  der 
abführenden  und  Brechmittel  angewendet  habe. 
Man  findet  dasselbe  in  den  Schriften  von  Si  n  e- 
tius  io),Plater  11);  Adolph  j2),Trew  13) 
enthalten* 
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fftitus  jejuno  stomacho;  deinde  curetur  cum  colly- 
riis  valentibus  ad  hoc. 

'f)  Lib.  III,  sen.  3,  rractT  4.  Quandoque  haec  sit 
propter  communitatem  stomachi  et  cerebri , 
quod  si  fuerit  ab  humiditate,  administrabis  tunc 
illud  quod  resoluit  posc  euacuationes,  Vomitus 
autem  qui  fit  cum  facilitäte  est  ex  iis  quae  con- 
ferunt. 

7^  Obs.  et  cur.  med,  lib.  XF,  obs.  32.  Scol.obseru,3^ 

80      asus  medianal.  lib.  lt    cap.  XXIV* 

o)  Centur.  I,  obs.  24.    Centur.  V,   obs,  13. 

10}    Miscellan.  med.    p.    545. 

Il}  Praxis  med.  p.   104. 

1^")   Act.  n.  c.  volr  II.    obs.   87* 

13)  Commercium  Norimberg.  u  Ylh  an.  173?»  no.  !♦ 
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St.  Yves  14),  zu  seiner  Zeit  einer  der  be«* 
rühmtesten    Augenärzte,     spricht    von    emem 
Geistlichen,  dem  er  wenig  Tage,  nachdem  der* 
selbe  das   Gesicht   verloren  hatte,    ein  Brech- 
mittel gab,  und  alsdann  durch  eine  Aderlafs  am 
Halse  ihm  das  Gesicht  wieder  verschaffte.     Die» 
sen  guten  Zustand  des  Gesichts  verstärkte  er  in 
der  Folge  dadurch ,    dafs  er  Dämpfe  von  Wein* 
gfist  auf  eine  zweckmäfsige  Weise  an  die  Au- 
gen leitete.    Er  erzählt  gleichfalls ,  dafs  er  durch 
die   fortgesetzte    Anwendung   der   auflösenden 
^Mittel ,    der  auflösenden  Getränke,,  und  der  ört- 
lichen Anwendung  geistiger  Dämpfe  einem  jun- 
gen Canonicus  sehr  gute  Dienste  geleisret  h  be» 
und  er  gesteht  frey,    dafs  er  in  mehrern  Fällen 
den  schwarzen  Staar  jedesmal  geheilt  habe,  so- 
bald er  die  Behandlung  unmittelbar   nach  dem 
Erntritte  der  Krankheit  mit  Aderlässen  und  ei- 
nem Brechmittel  anfieng,     welches  er  ein  oder 
zweymal  innerhalb  zwey  Tagen  gab. 

H  e  i  s  t  e  r  15)  sagt ,  dafs  er  blos  durch  den 
Speichelflufs  einen  schwarzen  Staar  geheilt  ha- 
be, jedoch  zeigt  sich  bey  genauer  Untersuchung 
dieser  Beobachtung,  dafs  er  vor  der  Anwen- 
dung des  Merkurs  ein  abführendes  Mittel  und 

da 

UXXVIir  d6S  maIadfeS  deSycux'  dwpitresXXm 
^X5D  Institution«*,  chirurgicae,    t.  I. 
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da  der  Kranke  sich  ara  folgenden  Tage  über  Ekel 
und  Neigung  zum  Erbrechen  beklagte,  ein  Brech- 
mittel aus  zwey  Gran  Brechweinstein  und  einen 
Scrupel  Zucker  gab.  Es  entstand  alsbald  ein 
reichliches  Erbrechen  und  eine  Verminderung 
des  Ekels.  Nach  diesen  vprhergegebnen  Mitteln 
W^rde  yerspfstes  Quecksilber  und  Extr.  fuma- 
riae  gegeben,  und  an  den  Ohrdrüsen  wurde  die 
Mercurialsalbe  einer  Linse  grofs  eingerieben* 
Den  neunten  Tag  unterschied  der  Kranke  ,  ob- 
gleich der  Speichelflufs  kaum  angefangen  hatte, 
schon  Licht  und  Finsternifs.  Aus  dieser  Erzäh- 
lung und  aus  dem,  was  ich  schon  über  die 
Wirksamkeit  der  ßrechmittel  und  der  innerlich 
gegebnen  auflösenden  Mittel  bey  der  Behand- 
lung, dieser  Krankheit  angeführet  habe,  läfst  sich 
«ehr  leicht  beweisen,  dafs  diese  Heilung  des 
unvollkommnen  schwarzen  Staats,  welche  Hei- 
ster erzählt,  nicht  dem  durch  die  Anwendung 
des  Quecksilbers  entstandenen  Speichelflusse, 
sondern  der  Ausführung  der  Krankheitsreitze 
aus  dem  Magen  zuzuschreiben  sey. 

ßey  einer  andernDame,  die  an  einem  schwär- 
zen Staar  |itt,  und  wo  gänzliche  Blindheit  zu 
entstehen  drohte,  bewiikce  derselbe  Schriftstel- 
ler i)  die  Heilung  durch  ein  Aderlafs  und  purgi- 
rende  Pillen  aus  versüfstemQuecksilber  und  Ialap- 

pen- 

O  Med.  chirurg.  u.  anat.  Wahrnehm.  I.  Band, 
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penharz ♦  Die  Krankheit  war  hier  aus  lange  ge* 
flährtem  Kummer  und  durch  häufige  Beschäfti- 
gungen mir  kleinen  glänzenden  Körpern  ent- 
standen* Auf  dieselbe  Weise  gab  er  auch  einem 
Dienstborhen  2)  das  Gesicht  wieder*  Es  hatte 
sich  dasselbe  ohne  anscheinenden  Fehler  im  Au- 
ge anfangs  sehr  vermindert ;  dieser  Mann  be- 
klagte sich  aber  überEckel,  und  er  verordnete  ihm 
ein  Pulver  aus  fünf  und  zwanzig  Gran  Ipecacu- 
anha  und  zehn  Gran  Tart,  vitriolatus  früh  Mor- 
gens mit  einem  Aufgufs  von  Isop,  Sassafras  Holz 
und  Augentrost  (Euphorbium)  den  Tag  über  zu 
nehmen,  überdem  noch  ein  Blasenpflaster  im 
Nacken,  und  ein  reizendes  und  zertheilendes 
Augenwasser» 

R  i  b  e  3  )  erwähnt  eines  jungen  Menschen 
von  zwei  und  zwanzig  Jahren,  welcher  vor 
drey  Monaten  das  Gesicht  verloren  hatte,  und 
dem  er  es  durch  zehnmal  wiederholte  Brech- 
mittel, welche  er  jedesmal  in  kurzen  Zwischen* 
räumen  gab,   wiederherstellte. 

Hei  vi  g  4)  undSchroeck  5)  erzählen  uns 
mehrere  fieyspiele  von  unvollkommnen  schwar- 
zen Scaar,  welche  consensuell  mit  dem  Magen 

und 

2}  Loc.  cit.  Band  75. 

3}  Act.  suecic.  vol.  I,  trinm  I.  Ne,  ic. 

4}  Observ.  physic.  med,  obs.  33. 

5)  Miscellan.  natur,  cur.  decad.  2,  an.  V*  obs.  247«, 
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und  den  ersten  Wegen  waren,  und  blofs  durch 
Brechmittel  geheilt  wurden.  Vandermonde6) 
erwähnt  eines  Mädchens  von  acht  Jahren,  welche 
durch   Unreinigkeiten  und   Würmer  im   Magen 
das  Gesicht  und  die  Sprache  verlor.    In  diesem 
Falle  zeigte  sich   die  Gegenwart  der   Würmer 
durch  eine  schnelle  und    schlangenförmige  8e- 
wegungder  Zunge,durch  ein  beständige?>Schnau- 
ben  und  Ansathmen  durch  die  Nase,   durch  vie- 
le Beängstigungen,    und   durch  viele  Schweifse 
am  Kopfe.     Dies  Kind  bekam  ein  Brechmittel, 
und  brach  durch  den   Mund  mit  andern  Unrei- 
nigkeiten einen  runden  sechs  Zoll  langen  Wurm 
aus       Nachher    bekam   sie  abführende   Mittel, 
in  Verbindung  mit  Wurmtreibenden  Arzeneyen, 
und  erlangte  bald  die  Sprache  ußd  das  Gesicht 
-wieder. 

Fabre  7)  erwähnt  eines  gewissen  Jean 
Baricot,  welcher,  nachdem  er  zehn  Tage  an 
einer  Colik  gelitten  hatte  das  Gesicht  auf  bey 
den  Augen  verlor.  Man  hüte  ihm  ohne  Erfolg 
zweymal  zur  Ader  gelassen  f  und  ein  Augen  was- 
ser  aus  Rosenwasser  und  Eyweis  angewendet* 
Fabre  verordnete  diesem  Kranken  vier  Gran 
Brechweinstein  und  zwey  Tage  nachher  einen 
Trank  aus  einer  halben  Unze  Sennesblätter,  ei- 
ner halben  Unze  Pulv,  de  tribus,  und  einer  Un- 
ze 

6)  Iourn.  de  med.  de  Parif  t  t.  X. 

7)  Ibid.  u  XX, 
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zc  Manna;  zwey  Tage  darauf  wieder  vier  Gran 
ßrech Weinstein  und  so  neun  Tage  hinter  einan- 
der fort.  Dann  bekam  er  Pillen  aus  versüfstem 
Quecksilber  un  i  Diagrydium,  und  einen  Aufgufs 
von  Augenrrost.  In  den  folgenden  acht  Tagen 
trauk  er  die  Schweistreibende  und  abführende 
Ptisane  von  Ca  d  ex  in  Paris.  Als  örtliche  Mit* 
tel  wurden  Dämpfe  von  Weingeist  und  Caffee 
mittelst  einesTrichters  auf  die  Augen  angewandt. 
Schon  am  vierten  Tag  fieng  ßaricot  an,  Licht 
und  Finsternifs /u  unterscheiden,  und  den  zwölf- 
ten unterschied  er  in  der  Nähe  die  Farben, 
Den  zwanzigsten  war  er  gänzlich  wieder 
hergestellt, 

Thilenius  g)  erzählt  zWey  interessante 
Beobachtungen  von  unvolikommnen  schwarzen 
Staar,  welcher  durch  den  ßrech  Weinstein  geheilt 
worden,  der  zuerst  als  Brechmittel,  nachher 
als  auflösendes  Mittel  entweder  allein,  oder  in 
Verbindung  mit  Seifenartigen  Mitteln'  und  Ar. 
fticaextract  angewendet  wurde. 

White  i)  erzählt  einen  Fall  von  einer  Da- 
me, welche  so  oft  das  Gesicht  verlor,  als  sie 
Saure  im  Magen  hatte.  Sie  wurde  durch  ein 
Brechmittel,    durch   absorbirende  Pulver,  und 

bittra 

8}  Medicinische    und    chirurchische    Bemerkung» 
vom  grauen  Staar.  s  * 

O  Des  aftect,  hypocondr,  et  hysttr,  eh.  J 
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bittre  Magenstärkende  Mittel  von  diesem  Uebel 
faefreyet*  Ich  selbst  kenne  eine  Person,  welche» 
ehe  dieselbe  die  wahre  Ursache  entdeckt,  täglich 
nach  Tische  mit  einer  beträchtlichen  Verdunke- 
lung des  Gesichts  befallen  wurde,  so  dafs  sie  fast 
ganz  blind  war,  wenn  sie  nehmlich  Fische  ge- 
gessen hatte»  die  in  Oliven  abgebraten  waren* 

Man  liest  im  Mercure  de  France  (1756  Feb. 
p.  168O  die  Nachricht  von  mehrern  Kuren,  wei- 
che Föurniere  bey  Kranken  machte,  die  an 
der  Hemeralopie  litten.  Pie  drey  ersten  waren 
Soldaten,  denen  man,  nachdem  ihnen  zürAder  ge- 
lassen worden  war,  Brechmittel  gab.  Den  fol- 
genden Tag  beklagten  sie  sich  noch  über  Schwe- 
rt im  Kopfe  uml  Eckel,  und  sowohl  das  Aderlafs 
*H  auch  das  Brechmittel  wurden  wiederholt. 
Alle  Symptome  verschwenden  darauf,  und  diese 
drey  Soldaten  verloren  des  Nachts  das  Gesicht 
iiicht  mehr.  Auf  dieselbe  Weise  stellte  Föur- 
niere noch  acht  Soldaten  aus  der  nehmiichen 
Garnison  wieder  her,  die  an  derselben  Krank- 
heit litten. 

P  e  1 1  i  e  r  2)  heilte  die  Hemeralopie  eines  ge- 
wissen Schiffkapitains  Micetti,  indem  er  ihm 
ein  Brechmittel  in  getheilten  Dosen  gab,  und 
ein  Blasenpflaster  in  den  Nacken  legte,  auch 

zu* 

f)  Rccueil  de  mem.  et  obf.  sur  Tpeil«  obs.  132, 
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zugleich  kühlende  und  gelinde  abführende  Ge- 
tränke anwenden  liefs.  Derselbe  Verfasser  ver- 
sichert 3),  mehrere  Fälle  des  schwarzen  Staars 
mit  Brechweinstein  in  kleinen  getheilten  Gaben 
geheilt  zu  haben,  wobey  er  noch  örtliche  aro- 
matische Räucherungen  anwandte. 

Diesen  Thatsachen ,  welche  sich  zum  Theil 
in  den  Schriften  älterer  Aerzte,  theils  auch  in 
neuern  Sammlungen  mit  vielen  andern  ähnli- 
chen befinden,  will  ich  noch  meine  eignen  Be- 
obachtungen hinzufügen,  um  die  Zweckmäfsig- 
keit  der  angegebnen  Heilmethode  beym  unvoll- 
kommnen  schwarzen  Staar,  der,  wie  ich  schon 
gesagt  habe,  gewöhnlich  mit  dem  Magen  in 
consensueller  Verbindung  steht  4)*  und  meistens 
von  Krankheitsreitzen  im  gastrischen  Systeme 
und  einer  damit  verbundenen  allgemeinen  oder 
örtlichen  Schwäche  des  Nervensystems  und  der 
Augennerven  mit  der  grösten  Evidenz  zu  be- 
weisen* 

Man  mufs  bemerken,  dafs  man  bey  derBehand 
lung  des  unlängst  entstandenen  schwarzen  Staars 

so* 

3}  Ibid.  observ.  136,  13g. 

4)  Experientiae  suffragio  firmum  est  in  Omnibus  ca- 
pitis et  neruorum  morbis,  sicetiamin  iis,  quiocu* 
los  detinenr  vehrriculi  et  virtutis  ipsius  digestiva« 
rationem  esse  habendem»  (H offmaun,  Disez;^ 
4t  morb.  praccip.  trecta  medt ndi  tatione») 
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sowohl  in  alten  als  in  neuern  Zeiten  vor  dem 
Allgemeinen  oder  örtlichen  Äderlasse  gemeinig- 
lich Brechmittel  und  abführende  Mittel  ange- 
wendet hat.  Weitere  Beobachtungen  über  die 
Behandlung  dieser  Krankheit  haben  jedoch  ge- 
zeigt, dafs  man  dies  nicht  zur  allgemeinen  Re- 
gel machen  dürfe,  und  dafs  man  nur  dann  zum 
Aderlassen  übergehen  müsse,  wenn  dasselbe 
offenbar  durch  besondre  Umstände  angezeigt  ist- 
Z.  B.  in  den  Fällen  des  unvollkommnen  schwar- 
zen Staars,  welche  mit  Beschwerden  im  Unter- 
leibe verbunden  sind,  und  wobey  zugleich  ört- 
liche oder  allgemeine  Vollblürigkeit  des  Kopfes 
bey  jungen  und  robusten  Subjekten  vorhanden 
ISS  ;  odei  bey  Personen,  bey  denen  der  schwar- 
ze Staar  durch  Unterdrückung  eines  gewohnten 
Blutflusses  veranlafst  oder  unterhalten  wird.  In 
andern  Fällen  ist  das  Aderlafs  nicht  angezeigt, 
und  es  kann  sogar  gefährlich  werden  ,  Wenn 
man  dasselbe  bey  Personen  anwendet ,  die  an 
einer  allgemeinen  Nervenschwäche,  an  habitu- 
ellen Convulsionen  oder  an  tiefer  Traurigkeit 
leiden, 

Ueberdetn  ist  se  auch  ein  wichtiger  bemerkungs- 
Werther  Umstand  in  Ansehung  der  Wahl  der  ab- 
führenden und  die  Krankheitsstoffe  aus  dem  Ma- 
gen wegschaffenden  Mittel  ,  so  wie  auch  der 
zur  Vermehrung  der  Thätigkeit  des  Nervensys- 
tems anzuwendendenden  Mittel,  derjenige,  dafs 

man 
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man,  aufser  in  dem  oben  angegebnen  Falle,  wo 
bi  y  zarren  und  schwachen  Personen  die  Rha- 
barbertinktur mehr  angezeigt  ist,  dem  Brech- 
weinstein, den  scharfen  abführenden  Klystiren, 
Welche  in  vorigen  Zeiten  bisweilen  angewen- 
det wurden,  vorziehen  müsse,  und  dafs  es  bes- 
ser sey,  denselben  als  Brechmittel,  oder  in  ge- 
theilten  Gaben,  als  auflösendes  Mittel  entweder 
allein  oder  in  Verbindung  mit  gummichten  und 
seirenarri^en  Mitteln  so  lange  anzuwenden,  bis 
derselbe  Eckel  erregt,  und  gelinde  abführt.  Es 
ist  wahrscheinlich,  dafs  bey  der  Behandlung 
des  unlängst  entstandenen  unvollkommnen 
schwarzen  Staars,  welcher  durch  Unreinigkei- 
ten  Im  Magen  entstanden;  und  mit  Unterdrückung 
der  Haurausdünstung  und  einer  Metastase  auf 
die  Augen  verbunden  ist,  der  in  getheilten Ga- 
ben gegebne  Brechweinstein  in  Hinsicht  seiner 
Wirkung  auf  den  Magen  und  der  consensuellen 
Mitwirkung  auf  das  Nervensystem  sehr  nütz- 
ich ,  und  jedem  andern  innerlichen  auflösenden 
Mittel  vorzuziehen  ist,  sowohl  um  den  Ma- 
gen und  die  Eingeweide  von  den  in  ihm  enthal- 
tenen scharfen  und  gallichten  Stoffen  zu  entlee- 
ren, als  auch,  um  durch  seinen  eigenthümli- 
chenReir?.  die  Thätigkeit  des  Nervensystems  die 
Hautausdünstung,  und  die  Wirkungjder  absorbi* 
renden  Gefäfse  wieder  herzustellen. 
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Acht  und  sechzigste  Beobachtung. 

Iacob  Migliavana  aus  Pavia,  zwey und 
drey fsig  Jahr  alt,  seiner  Profession  nach  ein  Tisch- 
ler, von  einer  schwachen  magern  Constitution» 
fühlte  gegen  die  Mitte  des  März  179g  nach  sehr 
vielem  Kummer  und  Gram  einen  drückenden 
Sehmerz  in  den  Augenbraunen,  Eckel,  Span- 
nung  des  Unterleibes,  und  Mangel  an  Appetit. 
Den  7-  Apr*  verlor  er  drey  Stunden  nach  dem 
Aufstehen  das  Gesicht  plötzlich  auf  beyden  Au« 
gen.  Den  folgenden  Tag  liefs  ich  ihn  in  die  hie» 
sige  praktisch-  chirurgische  Schule  bringen* 

Ich  untersuchte  seine  Äugen ,  und  fand  die 
Pupillen,  selbst  bey  einem  lebhaften  Lichte, 
sehr  erweitert  und  unbeweglich ,  obgleich  sie 
in  ihrem  Umfange  ganz  regelmäfsig  waren,  und 
hinter  denselben  erschien  der  Grund  des  Auges 
ganz  schwarz*  Ohne  länger  zii  zögern ,  ver- 
ordnete ich  dem  Kranken  zwey  Gran  Brech- 
weinstein in  vier  Unzen  Wasser  aufgelöst^  wel- 
ches er  Efslöffelweise  in  kurzen  Zwischenräu- 
men bis  zum  Erbrechen  nehmen  sollte.  Nach- 
dem er  diese  Auflösung  genommen  hatte,  er- 
brach der  Kranke  sich  zu  drey  verschiedenen- 
nialen;  es  giengviel  Schleim  und  gallichtegrün« 
liehe  Unreinigkeiten  weg,  welche  so  Scharf 
waren,  dafs  er  sich  einige  Stunden  nachher 
über  sehr  starken  brennenden  Schmerz  auf  der 

Zun« 
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Zunge  und  im  Schlünde  beklagte.  Denselben 
Tag  harre  er  noch  zwey  Stuhlgänge,  die  sehr 
fluid  und  grünlich  waren.  Die  Nacht  und  den 
folgenden  Tag  war  er  sehr  ruhig;  der  Kopf- 
schmerz und  der  Schmerz  in  den  Augenbraunen 
hatte  sich  vermindert* 

Ich  verordnete  die  auflösenden  Pulver  aus 
einer  Unze  Weinsteinrahm  und  einen  Gran 
Brechweinstein  in  zehn  gJeiche  Theile  getheilt* 
Er  nahm  hievon  Frühmorgens  sogleich  eine  Ga- 
be ,  Mittags  die  zweyte  und  Abends  die  drit- 
te, und  rühr  so  mehrere  Tage  nach  einander  fort. 
Dieses  Pulver  erregte  jedesmal  Ecke',  und  jeden 
Tag  einen  oder  zwey  reicbliohe. Stuhlgänge  mit 
Erleichterung  des  Kopfs  und  des  ganzen  Kör- 
pers überhaupt,  und  er  beklagte  sich  nicht  mehr 
über  Mangel  an  Kräften  und  über  Spannung  irt 
den  Hypochondrien.  Während  dieser  Zeit  liefs 
ich  ihm  die  Augen  jeden  Tag  an  ein  mit  Sal- 
mitkgeisr  gefülltes  Gefäfs  haken,  so  lange  bis 
sie  roth  wurden  und  beträchtlich  thränten# 

In  den  ersten  vier  Tagen  dieser  Behandlung 
schienen  sich  die  Augen  dieses  Kranken  nicht 
merklich  zu  verändern ,  aber  den  fünften  Tag 
(d<*n  13.  Apr.)  sähe  er  das  Licht,  wenn  man 
es  den  Augen  näherte,  sehr  gut.  Ich  unter- 
suchte die  Pupillen,  und  fand  sie  etwas  ver- 
engert. Der  Gebrauch  der  auflösenden  Pulver 
Augen  kr*  IL  Jh.  T  wur* 
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wurde  fortgesetzt,  aber  nur  eins  des  Morgens 
und  das  andre  des  Abends  genommen. 

Den  19.  April  unterschied  der  Kranke  die 
Gegenstände  bey  einem  mäfsigen  I  ichte  ziem- 
lich gut»  Seine  Pupille  schien  noch  mehr  ver. 
engert,  als  sechs  Tage  vorher  und  da  der  Kran- 
ke bis  jetzt  eine  strenge  Diaet  beobachret  hat- 
te, und  jetzt  anfing,  Appetit  zu  bekommen, 
so  liefs  ich  ihm  eine  nahrhaftere  Diaet  beobach- 
ten. Um  seinen  Magen  noch  mehr  zu  stärken 
und  das  Nervensystem  in  gröfsere  Thätigkeit 
zu  setzen,  liefs  ich  ihn  anstatt  der  auflösenden 
Pulver  eine  Mischung  aus  einer  Unze  China  und 
einer  halben  Unze  Baldrianwurzel  gebrauchen. 
Das  ganze  wurde  in  sechs  Theile  getheilt,  wo- 
von  er  den  einen  Frühmorgens  und  den  zwey- 
ten  Abends  nehmen  mufste  u.  s.  w. ,  ohne  je- 
doch dabey  den  Gebrauch  der  Ammoniakdämpfe 
auszusetzen. 

Seit  dem  19.  April  vermehrte  sich  die  Seh- 
kraft des  Kranken  täglich  mehr  und  den  22sten 
May  verlit  fs  er  das  Hospital  so  weit  geheilt, 
dafs  er  seine  Profession  wieder  anfangen  konn- 
te,   welche  er  auch  noch  jetzt  betreibt. 

Neun  und  sechzigste  Beobach- 
tung. 

StephanBarbieri,    vierzehn  Jahr  alt, 
von  blasser  Farbe  und  mager,    wurde  im  März 

1797 


291 

1797  ro't  einer  Peripneumonie  befallen ,  welche 
einen  reichlichen  Aderlafs  nothwendig  machte. 
Noch  während  der  Genesung  klagte  dieser  jun- 
ge Mensch  ,  dafs  er  auf  dem  rechten  Auge  wenig 
oder  gar  nichts  sehen  könne  ,  und  dafs  er  in 
demselben  von  Zeit  zu  Zeit  ,  so  wie  auch  in 
der  Augenbraune  desselben  Auges,starke  Schmer- 
zen gleichsam  in  der  Tiefe  fühlte.  Man  ver- 
ordnete ihm  antispasmodische  und  stärkende 
Mittel,  aber  ohne  Nutzen,  weil  das  Gesicht 
auf  diesem  Auge  täglich  mehr  abnahm.  Die 
Pupille  verengerte  sich  ,  wurde  unbeweglich, 
und  man  sähe  durch  dieselbe  einen  weifslichen 
Fleck,  welcher  im  Anfange  eine  Verdunkelung 
der  Kapsel  befürchten  liefs- 

Er  blieb  zwey  Jahre  in  diesem  Zustande,  in- 
dem er  sich  bfofs  des  linken  Auges  bediente. 
In  den  ersten  Tagen  des  Sept*  1799  verdunkel- 
te sich  aber  das  Gesicht  mit  einemrriale  auf  die- 
sem linken  Auge,  und  zwar  auf  die  sonderbare 
Weise,  dafs  er  Frühmorgens  beim  Erwachen 
weder  Licht  noch  Finsternifs  unterscheiden 
konnte* 

Da  ich  ihn  untersucht  hatte,  fand  ich  die 
Pupille  des  linken  Auges  sehr  erweitert  und  un- 
beweglich, da  hingegen  die  des  rechten  Auges, 
welches  sich  sehr  verschlimmert  hatte»  unbe- 
weglich und  verengert  blieb. 

X  2  Ich 
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Ich  versuchte  in  diesem  Falle  das  Extr.  pul- 
satHlae  nigrae,  und  liefe  den  Kranken  früh  und 
Abends  drey  Gcan  nehmen.  Nach  15  Tagen 
roufste  ich  den  Gebrauch  dieses  Mittels  aussez- 
zen,  weil  dasselbe,  abgerechnet,  dafs  es  das 
Gesicht  gar  nicht  verbesserte,  auch  noch  star« 
ke  Kopfschmerzen  und  beinahe  allgemeine  Coa- 
vulsionen  veranlagte.  Ich  liefs  den  Kranken 
bis  zum  24.  Dec.  desselben  Jahres,  in  Ruhe,  und 
dann  fieng  ich  die  Behandlung  desselben  auf  fol- 
gende Weise  wieder  an : 

Ich  verordnete  zwey  Gran  Brechweinstein 
in  vier  Unzen  Wasser  aufgelöfst,  und  liefs  diese 
Mischung  EWöfFelweise  alle  halbe  Stunden  neh- 
men. Nachdem  er  ungefähr  drey  Theile  dieser 
Auflösung  genommen  hatte ,  brach  er  ein  hal- 
bes Becken  grüner  zäher  Galle  aus  und  den  Abend 
hatte  er  zwey  Stuhlgänge.  Die  Nacht  war  ru- 
hig und  den  folgenden  Morgen  unterschied  er 
mit  dem  linken  Auge  die  nächsten  Gegenstände 
und  die  Personen,  welche  in  das  Schlafzimmer 
gingen,  welches  er  schon  seit  einigen  Mona* 
ten  nicht  mehr  gekonnt  hatte*  Ich  liefs  ihm 
sogleich  die  auflösenden  Pulver  nach  der  in  der 
vorigen  Beobachtung  angegebnen  Vorschrift  neh- 
men", sie  wurden  in  acht  Theile  getheilt,  wo- 
von er  drey  des  Tages  nahm.  Diese  Pulver 
verursachten  Ekel  und  regelmäfsig  zwey  Stuhl- 
gänge des  Tages,      Auiserdem   wurden  täglich 
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drey  bis  viermal  die  Dämpfe  des  Salmiakgeistes 
ans  Auge  geleitet* 

Den  isten  Januar,  eine  Stunde,  nachdem  der 
Kranke  das  auflösende  Pulver  bekommen  hatte, 
brach  derselbe  eine  grofte  Menge  grün  gallich- 
ter Flüssigkeit  aus,  welche  eben  so  zähe  als 
das  erstemal  war. 

Von  diesem  Tage  an  setzte  ich  den  Gebrauch 
aller  andern-Mittel  aus,  und  das  auflösende  Pul- 
ver wurde  nach  und  nach  nur  zwe)  mal  des  Ta- 
ges, einmal  Morgens,  und  das  andremal  Abends, 
bis  zum  achten  Januar  fortgebraucht. 

Um  diese  Zeit  erkannte  der  Kranke  die  Ge- 
genstande schon  ziemlich  gut  mit  dem  linken 
Auge,  dessen  Pupille  nicht  mehr  so  sehr  erweitert 
war  als  vorher,  und  die  auch  bey  eintfm  leb- 
haften Lichte  einige  Beweglichkeit  zeigte.  Die 
Pupille  des  rechten  Auges  war  wie  vother  ver. 
cngert  und  unbeweglich  und  mit  diesem  Auge 
konnte  der  Kranke  kaum  Lichr  und  Finsternifs 
unterscheiden.  Uebrigens  hatte  der  Kranke  im 
Gesicht  auch  naht  mehr  das  blasse  und  gelbli- 
che Ansehn  als  gewöhnlich,  und  hatte  auch  gu- 
ten Appetit. 

Jetzt  wandte  ich  die  auflösenden  Seh  muc- 
ke rächen  Pillen  an  ,    wovon  der  Kranke  Früh 
und  Abends  jedesmal  viere  nahm;   jedoch  wur- 
de 
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de  das  Auge  mehreremale  des  Tages  auf  die  ge- 
wöhnliche Weise  geräuchert.  In  kurzer  Zeit 
brachten  diese  Pillen  Eckel  und  zwey  Sruhlgän- 
ge  des  Tages  hervor  ,   ohne  zu  schwächen. 

Den  i6*  Januar  war  ohne  bemerkliche  Ur- 
sache Diarrhoe  entstanden.  Ich  setzte  die  auf- 
lösenden Pillen  aus,  und  sie  wurden  erst  den 
22sten  desselben  Monats  in  halben  Gaben  wie- 
der genommen,  und  da  sie  noch  zu  stark  abführ- 
ten, wurden  sie  nur  alle  zwev  Tage  angewen- 
det; jedoch  wurden  die  Räucherungen  ohne 
Unterlafs  fortgesetzt 

Den  i^ten  Febr.  gieng  das  Kind,  da  es; 
schon  auf  dem  linken  Auge  das  Gesicht  gänzlich 
wieder  erhalten  hatte,  an  einem  sehr  regnich- 
ten  Tage  aus  dem  Hospital,  und  kam,  von  dem 
Kopfe  bis  zum  Fufse  durchnäft,  wieder  zurück. 
Es  bekam  innerhalb  zwey  Tagen  ein  Fieber, 
welches  seinem  Character  nach  zu  den  anhal- 
tend intermittirenden  gehörte  und  wurde  durch 
China  mit  Valeriana  von  demselben  geheilt. 
Demungeachtet  erhielt  sich  doch ,  obgleich  die 
Anfalle  des  Fiebers  sehr  stark  waren,  das  linke 
Auge  in  gutem  Zustande. 

Den   26sten    Febr.  entliefs  ich  dies  Kind  in 
einem  gesunden  Zustande  sowohl  im  Allgemein 
nen  als  auch  in  Hinsicht  auf  den  Gesundheitszu- 
stand 
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stand  des  linken  Auges ,  mit  welchem  es  die 
kleinsten  Gegenstände  ijnterschejden  konnte* 
Das  rechte  blieb  in  eben  dem  Zustande,  als 
es  vor  der  Behandlung  gewesen  w?r. 

Siebenzigste    Beobachtung, 

Jean  Seignagin,  ein  Fuhrmann,  von  ei- 
nem lebhaften  Temperament  und  einer  starkem 
Constitution  ,  ungefähr  30  Jahr  alt,  wurde  des 
Morgens,  da  er  im  Jahr  1791  aus  der  Kirche 
kam  ,  mit  einer  Schwäche  des  Gesichts  aufbey« 
den  Augen  befallen,  welche  so  schnell  zunahm* 
dafs  er  in  wenig  Minuten  ganz  blind  war. 

Wie  er  ins  Hospital  gebracht  wurde,  schien 
sein  Gesicht  entzündet,  der  Puls  hart  und  voll, 
die  Pupille  mit  einigen  Blutgefäfsen  gestreift  zu 
seyn,  ohne  dafs  er  jedoch  irgend  eine  andre  Be- 
schwerde als  die  Blindheit  hatte. 

Diesem  Manne  wurde  am  Arm  zur  Ader  ge- 
lassen; man  setzte  darauf  vierzehn  ßlutigel  an 
die  Schläfe  und  an  die  vordere  Fläche  des  Hak 
ses*  Es  entstand  daraus  ein  beträchtlicher  Aus- 
Aufs  des  Bluts,  man  verordnete  zu  gleicher  Zeit 
eine  strenge  Diaet,  wäfsrichte  Getränke  und 
ein  Abführmittel.  Durch  Hülfe  dieser  Mittel 
wurden  die  Kräfte  des  Körpers  überhaupt  bald 
geschwächt,  ohne  dafs  jedoch  ein  besondrer 
Vortheil  für  die  Sehkraft  dadurch  erreicht  wurde. 

Den 
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Den  folgenden  Tag  wurden  zwey  Senfpfla- 
ter  an  den  Füfsen  und  ein  grofses  Blasenpfla- 
ster im  Nacken,  beydes  jedoch  ohne  gute  Wir- 
kung, gelegt*  Den  4ten  Tag  trank  der  Kran- 
ke in  getheilten  Gaben  ein  Ptund  eines  Decocts 
von  Arnica  und  Pulsatilla  nigra.  Da  aber  diese 
lyiittel ,  die  täglich  in  gröfserer  Dosis  gegeben 
wurden ,  nachdem  sie  vierzehn  Tage  lang  mic 
der  gröfsten  Sorgfalt  und  Genauigkeit  fortgesetzt 
waren,  nichts  fruchreten,  so  gieng  ich  zu  den 
Seh  m  u  c  ke  r'schen  Pillen   über. 

Schon  nach  den  ersten  sechs  Tagen  fühlte 
der  Kranke  einige  Erleichterung,  welche  all- 
mählich zunahm.  Nachdem  Verlaufe  von  aber- 
mals 26  Tagen  erlangte  er  das  Gesicht  vollkom- 
men wieder,  welches  er  auch  zwey  Monate 
behielt.  Dann  trat  aber  ein  Rückfall  ein,  weil 
der  Kranke  zu  starke  Nahrung  und  zu  viel  gei- 
stige Getränke  zu  sich  nahm. 

Dies  zweyfe  mal  fierig  ich  sogleich  nach  ei- 
nem Aderlässe  mit  den  Schrn  u  c  ke  r'schen 
Pillen  an  und  durch  dieselben  erhielt  der  Kran* 
ke  ohne  alle  andre  Mittel ,  ausgenommen  dem 
Waschen  des  Auges  wjt  kalten  Wasser,  sein 
Gesuhr  in  32  Tagen  wieder*  Seit  der  Zeit  trat 
auch  kein  Rückfall  ein. 

EinundsiebenzigsteBeobachtung. 

Joseph  Anton  Jossi  aus  Stratella,  60 
Jahr  alt,    von  lebhaftem  Temperament,  wurde 

gegen 
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gegen  das  Ende  des  Jahrs  1 794  mit  einem  hartnäc* 
kigern  viertägigen  Fieber  betalle n«  u  elches  unge- 
achtet der  angewendetenHülfe  13 Monate  anhielt» 
Er  würde  so  schlecht  behandelt,  dafs  er,  nachdem 
das  Fitber  schon  aufgehört   hatte  ,    beynahe  $ 
Monate  gebrauchte,    um    in   etwas   wieder  zu 
Kräften  zu  komnen.      Da    er  nach  dieser  Zei$ 
noch  nicht  vollkommen  geheilt  war,   und  seine 
vorige  Kraft  wiedererhalten  hatte,    fieng  er  an 
schwarze  Gitter  vor  den  Augen  zu  sehen,  wel- 
che sich  stets  durchkreuzten,    so  dafs  erinner- 
halb vierzehn  Tagen  des  Gesichts  gänzlich  be- 
raubt wurde«     Einige  Mittel,  die  man  ihm  ver- 
ordnete,   verschafften  ihm  zwar  das  Gesicht  in 
etwas  aber  nur  auf  kurze  Zeit  wieder,    so  dafs 
das  linke  Auge  bald  ganz  blind  war,    bald  wie- 
der etwas  sehen   konnte;     jedoch   konnte  der 
Kranke  nicht  allein  gehen ,    ohne  sich  zu  be- 
schädigen. 

In  diesem  abwechselnd  bald  gut  bald  schlech- 
ten Zustande  blieb  der  Kranke  mehrere  Wochen 
lang,  und  glaubte,  dafs  sich,  da  das  rechte  Auge 
noch  in  gutem  Zustande  war,nichts  weiters  ereig- 
nen würde.  Er  wollte  weiter  keine  Mittel  ge- 
brauchen ;  jedoch  verdunkelte  sich  nach  weni^ 
Tagen  das  Gesicht  auf  dem  rechten  Auge  mit 
cinemmale  so  sehr,  dafs  er,  um  sicher  zu  seyn» 
sich  führen  lassen  mufste. 
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Da  er  alle  Mittel ,  die  man  ihm  gerathen 
hatte,  ohne  Nutzen  anwendete,  und  überdem 
durch  den  gänzlichen  Verlust  seines  Gesichts  in 
die  gröfste  i$ngst  versetzt  war,  kam  er  den  g. 
Juny  1796  hieher,    um  sich  heilen  zu  lassen* 

Ich  untersuchte  ihn  aufmerksam;  die  Pupil- 
len waren  erweitert  und  unbeweglich.  Durch 
die  Pupille  des  rechten  Auges  erkannte  man  die 
Netzhaut  ganz  schwarz  gefärbt. 

Da  ich  vorzüglich  Rücksicht  auf  die  Unord- 
nung des  gastrischen  Systems  nahm,  welche 
durch  die  heftigen  Gemüthsunruhen ,  deren  der 
Kranke  seit  einigen  Monaten  unterworfen  war, 
noch  vermehrt  wurden  ,  so  verordnete  ich  ihm, 
vier  Gran  Brechweinstein  in  achr  Unzen  Was- 
ser aufgelöfst,  in  grofsen  Efslöifeln,  alle  zwey 
Stunden  zu  nehmen.  Die  erste  Gabe  dieser 
Auflösung  erregte  nur  Ekel.  Man  wiederholte 
es  den  folgenden  Tag  und  noch  hatte  er  nicht 
sechs  Efslöffel  voll  genommen,  als  er  einen 
gelbgrünlichen  Schleim  in  sehr  grofser  Menge 
ausbrach,  worauf  noch  zwei  Stuhlgänge  folgten. 

Den  eilften  verordnete  ich  16  Gran  Brech- 
weinstein in  zwölf  Unzen  PfefFermünzwasser 
aufgelöfst,  mit  anderthalb  Unzen  Orangensyrup, 
ein  oder  zwey  Löffel,  täglich  dreymal  zu  neh- 
men. Ueberdem  liefs  ich  ihm  den  ganzen  Tag  in 

klei- 
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kleinen  Gaben  einen  Aufgufs  von  einer  Drach- 
me Arnicablätter  in  anderthalb  Pfund  Wasser 
nehmen.  In  den  ersten  beyden  Tagen  brach  der 
Kranke  jedesmal,  nachdem  er  ein  oder  zvvey 
Löffel  \on  der  Brechweinsteinauflösung  genom- 
men hatte,  mehr  oder  weniger  Galle  aus;  und 
in  der  Folge  aber  bekam  er  jedesmal  durch  dies 
Mittel  nur  Ecke). 

Den  I4ten  fiengen  die  schwarzen  Streifen 
vor  dem  linken  Auge  an  seltner  zu  werden,  und 
allmählich  verschwanden  sie  ganz.  Die  Pupille 
wurde  auf  beyden  Augen  beweglicher*  Den  i2ten 
Tag  nach  dem  Anfange  der  Behandlung  konnte 
der  Kranke  schon  grofse  Gegenstände  unterschei- 
den. 

Jezt  wurde  die  Auflösung  des  Brechweinsteins 
ausgesetzt  und  die  auflösenden  Pillen  von  Rich- 
ter gegeben,  welche  zuerst  dreymal  des  Tages, 
jedesmal  fünfzehn?  dann  achtzehn  und  endlich 
vier  und  zwanzig  gegeben  wurden,  ohne  dafs 
jedoch  der  Arnicaaufguis  ausgesetzt  wurde. 

Der  Kranke  hatte  diese  Pillen  kaum  14  Ta- 
ge genommen,  so  konnte  er  schon  gut  genug 
sehen,  um  ohne  Führer  zu  gehen.  Nachdem  er 
sie  ungefähr  anderthalb  Monat  angewendet  hatte, 
konnte  er  mittelst  einer  Brille ,  deren  er  sich 
schon  bediente,    ehe  er  mit  dem  unvollkomm- 

nen» 


3oo 

nen  schwarzen  Staar  befallen  wurde,  lesen  und 
cchreiben*  Da  ich  die  Augen  in  dieser  letzten 
Epoche  auf  merksam  untersuchte,  fand  ich  Nichts 
Krankhaftes  in  denselben,  als  dafs  das  Gesichfe 
auf  dem  linken  Auge  weniger*  vollkommen,  als 
auf  dem  rechten  war«, 

Die  Pillen  brachten  nur  dann  und  wann  Eckel 
hervor,  nnd  bewirkten  täglich  eine«  Bre) arti- 
gen Stuhlgang  Dieser  Mann  wünschte  nach 
Hause  zurück  zu  kehren,  und  ich  erlaubte  es 
ihm  mit  der  Bedingung,  daf>  er  noch  eine  ganze 
Gabe  Pillen  allmählich  verbrauchen  sollre ,  und 
seitdem  spürt  er  nie  eine  Veränderung  an  seinem 
Gesichte. 

Der  Verlauf  dieser  Krankheit  und  ihre  Be-? 
fcandlung  sind  den  kleinsten  Umständen  nach, 
dem  Herrn  V  o  1  p  i.  einem  gelehrten  und  geschik- 
ten  Wundarzte  dieses  Hospitals,  bekannt* 

Zwey  und   siebenzigste  Beobach- 
tung* 

IosepheBizzi,  ein  junges  Mädchen  von 
l6  Jahren  von  Belgiojoso,schlankgewach3en,und 
noch  nicht  menstruirt,  litt  gegen  das  Ende  des 
Mayes  igol  an  einem  so  beschwerlichen  krank- 
haften Hunger,    dafs  sie  denselben  nur  durch 

den 
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den  Genufs  allerley  grober  Nahrungsmittel,  und 
vorzüglich   des  von  türkischen   Waizens  (Rea- 
mai*)  gebackenenßrodes,  stillen  konnte.  Ueber* 
dem  war  dies  Mädchen   durch  anhakende  Feld- 
arbeiten,    an    welche  sie  tooch   nicht  gewöhnt 
war,  ermüdet,  und  bemerkte  alsdann  eine  Ver- 
dunkelung de<  Gesichts,  und  sogleich  hörte  auch 
der  unmäfsige  Appetit  auf,    und  sie  bekam  bit- 
tern Geschmack  im  Munde.  Sie  empfand  zuerst 
ein   Gefühl    von  Schwere   in  der   Gegend     des 
Magens.welches  mit  Eckel  und  beständigemKopf- 
schmerz  verbunden  war;    endlich  sähe  sie  auf 
dem  rechten  Auge  gar  nichts  mehr,  und  auf  dem 
linken  nar  sehr  wenig.  Die  Pupille  war  auf  bei- 
den  Augen  erweitert,  und  selbst  beyrn  hellsten 
Lichte  unbeweglich ;  überdem  bemerkte  man  bei 
dieser  Kranken  auch  ein  anfangendes  Schielen* 
In  diesem  Zustande  wurde  sie  den  4ten  Juny 
1801  in  die  hiesige  praktisch  -  chirurgische  Schu- 
le gebracht* 

Den  4ten  Juni  gab  ich  ihr  vier  Gran  Brech- 
weinstein in  fünf  Unzen  destillirten  Wasser  auf- 
gelöfst,  in  kleinen  Zwischenräumen  Efslöffel- 
Weise  zu  nehmen.  Dies  Mädchen  harta  sehr  h::u» 
figen  Eckel,  brarh  aber  nur  wenig  von  einer 
zähen  und  weifslichen  Flüssigkeit  aus. 

Den  ften  brachte  dasselbe  auf  eben  die  Wei- 
se gegebene  Brechmittel  eia  reichlicheres  Erbre* 
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chen  als  den  vorigen  Tag  hervor,  und  es  wur- 
den wieder  weifsüch  schleimichre  Stoffe  ausge- 
leeret.  Der  Kopfschmerz  verminderte  sich  so 
wie  das  Gefühl  von  Schwerein  der  Gegend  des 
Magens  allmählich.  Der  Eckel  blieb  jedoeh  zu- 
rück, und  die  Zunge  war  eben  so  unrein  als  vor- 
her. Die  Pupille  zeigte  sich  bey  einem  lebhaften 
Lichte  ziemlich  beweglich,  und  wenn  das  linke 
Auge  geschlossen  und  bedeckt  wurde,  so  konn- 
te die  Kranke  doch  Licht  und  Finsternifs  unter- 
scheiden. 

Ich  fieng  damit  an,  ihr  den  Salmiakgeist 
alle  zwey,  drey  Stunden  wie  gewöhnlich  ans 
Auge  halten  zu  lassen. 

Den  6ten  war  wenig  Kopfschmerz  vorhan- 
den,  und  der  Mund  nicht  so  bitter,  als  in  den 
vorigen  Tagen.  Ich  verordnete  das  auflösende 
Pulver,  und  die  Kranke  riahm  täglich  drey  Ga- 
ben davon,  fuhr  jedoch  dabey  wie  gewöhnlich, 
mit  der  Anwendung   des  Salmiakgeistes   fort. 

Den  ^ten  war  sehr  wenig  Kopfschmerz  vor* 
banden:  das  auflösende  Pulver  brachte  einige 
Stunden  langEckel,  und  dann  tätlich  zwey  reich- 
liche Stuhlgänge  hervor*  Die  Pupille  verenger- 
te sich  ein  wenig,  und  die  Kranke  sähe  dfe  Um- 
risse grofser  Körper. 

Den  8ten  hatte   der  Kopfschmerz  ganz  auf- 
gehört; der  bittre  Geschmack  im  Munde  und 
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die  Unreinigkeit  der  Zunge  harren  aufgehört» 
Die  Pupille  war  gegen  das  Licht  empfindlicher 
als  den  vorigen  Tag, 

Den  9.  10.  II*   I2ten  fuhr  die  Kranke   mit 
dem  Gebrauche  der  auflösenden  Pulver  fort,  und 
Wandte  aufserlith  dieDampfe  vonSalmiakgeist  an. 
Den  i3ten  beklagte  sich  die  Kranke  anfsneue 
über  Kopfschmerz   und  bittern   Geschmack  im 
Munde,  auch  war  die  Zunge  wieder  etwas  be- 
legr.  Anstatt  der  auflösenden  Pulver  verordne- 
te'ich  ein  Brechmittel  aus  einer  halben   Drach- 
me Ipecacuanha  und  ein  Gran  Brechweinstein 
auf  einmal  zu  nehmen;    die  Kranke  brach  viel 
gelbgrünliche  Stoffe  aus«    Der  Kopfschmerz  hör- 
te  auf  der  Stelle  aut  und  das  Mädchen  unter- 
schied die  Gegenstände,    die  man  ihr  vorhielt, 
ziemlich  gut.      Sie   fuhr    mit  der  Anwendung 
des  Salmiakgeistes  äufserlich  fort* 

Den  i4ten  gieng  alles  sehr  gut;  die  Pupille 
des  rechten  Auges,  welches  vorzuglich  vom 
schwarzen  Staar  befallen  war,  war  mehr  als 
die  des  linken   Auges  verengert* 

Den  I5ten  fieng  die  Kranke  aufs  neue  den 
Gebrauch  der  auflösenden  Pulver  an,  und  ge- 
brauchte sie  wie  vorher;  mit  den  Dämpfendes 
Salmiakgeistes  fuhr  sie  fort. 

Den  löten  ging  alles  fortdauernd  besser, 
die  Kranke  erkannte  mit  ihrem  rechten  Äuge 
«ine  kleine  Nadel, 

Den 
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Den  17*  i 8»  19.  sosren  brachten  die  auflösen- 
den Pulver  täglich  zwey  reichliche  Stuhlgänge 
hervor,  ohne  die  Kranke  zu  schwächen,  die 
einen  guten  Appetit  hatte,  und  auch  gut  ver- 
daute* 

Den  eisten  wurden  die  auflösenden  Pulver 
bey  Seite  gesetzt,  und  statt  derselben  ein  Chi- 
»adecoct  mir  einem  Aufgufs  von  Baldrian  ange- 
wendet, dreymal  täglich,  jedesmal  drey  Unzen 
zu  nehmen. 

Den  22.  23.  24.  2$.  26.  27sten,  sähe  die  Kran* 
ke  sowohl  mit  dem  rechten  als  mit  dem  linken 
Auge  die  kleinsten  Gegenstände,  und  das  Schie- 
len hatte  fast  ganz  aufgehört. 

Den  28sten  verliefs  sie  das  Hospital*  voll- 
kommen geheilt.  Ich  rieth  ihr  demungeachret 
den  äufserlichen  Gebrauch  der  angegebnen  Dam- 
pfe noch  eine  Zeitlang  fortzusetzen,  innerlich 
früh  und  Abends  ein  Pulver  aus  einer  Drachme 
China  und  einer  halben  Drachme  Baldrian  zu  neh- 
men, überdem  eineregelmäfsige  Diaet  zu  beob- 
achten ,  und  sich  vor  brennenden  Sonnenstrah- 
len in  Acht  zu  nehmen, 
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Zwanzigstes  Kapitel* 

Von    einer    steinartigen    Concretion    im 
Innern  des  Auges, 


un 


ter  der  grofsen  Anzahl  von  Augen,  wel* 
che  ich  durch  die  freundschaftliche  Gefa'I. 
ligkeit  des  Herrn  Monteggia,  berühmten 
Wundarztes  zu  Mayland ,  zu  zergliedern  Ge- 
legenheit hatte,  fand  ich  eins,  welches  fast  gänz- 
lich in  eine  steinartige  Substanz  verwandelt  war, 
(Tab,  tt.  Fig.  VIII.) 

Dieses  Auge,  welches  ans  dem  Leichnam  ei- 
ner alten  Frau  genommen  wurde,  war  um  di& 
Hälfte  kleiner  als  das  andre  gesunde  Auge.  Die 
Hornhaut  desselben  war  braun,  und  hinter  der- 
selben sähe  man  die  sonderbar  gestaltete  Re- 
genbogenhaut, welche  convex  war,  und  in  der 
Mitte  keine  Oefnung  oder  Pupille  hatte.  Der 
Rest  des  Augapfels  war  von  der  Hornhaut  bis 
an  der  hinteren  Fläche  hart  anzufühlen. 

Durch  den  Schnitt  überzeugte  ich  mich,  dafe 

die  Sclerotika   (  Tab.  IL  Fig.  VIII.)  a)  und  die 

Aderhaut    b)    fast     im     naturlichen    Zustande 

Waren,     Es  flofs  aus  der  vordem  Kammer  der 

Augen  kr,  1h  Tb.  U  wäfs- 


3o6 


•+.*..  ..*..*..  ->~+. 


wäfsrichten  Feuchtigkeit  sehr  wenig  von  einer 
wasserhellen  Feuchtigkeit  aus»  Ich  fand  unter 
der  Aderhaut  zwey  harte  kallöse  wie  Untertas- 
sen gebildete  Körper,  welche  vermittelst  einer 
festen  häutigen  Substanz  mit  einander  verbun- 
den waren;  der  eine  war  vorn,  der  andere 
hinten;  Derleztere  (Tab.  114  Fig.  VIIL  )  war 
im  Grunde  des  Auges  befindlich,  der  andre  (dd) 
an  der  Stelle  des  Ciliarkörpers  und  der  Crystal- 
linse* 

Ich  durchschnitt  die  feste  Membran,  welche 
die  beyten  steinartigen  Körper  mit  einander  ver- 
band, der  Quere  nach.  In  dem  leeren  Räume, 
anstatt  des  Glaskörpers  fand  ich  einige  Tropfen 
einer  glutinösen  blutigen  Flüssigkeit;  und  in 
der  Länge  dieser  kleinen  Höhle  gieng  ein  klei- 
ner Cyünder  (f)  von  hinten  nach  vorne  in 
der  Richtung  der  grofsen  Augenaxe  in  eine  ela* 
stische  knorpelartige  Substanz  über,  welche  im 
Mittelpunkt  der  vorderh  steinartigen  Untertasse 
(Scodella)  vorzüglich  an  der  Stelle  befindlich 
war,  wo  im  gesunden  Zustande  die  jetzt  ganz 
fehlende  Crystallinse  und  Capsel  befindlich  sind* 

Die  hintere  Fläche  der  Regenbogenhaut  hat- 
te sich  sehr  fest  mit  der  knorplichten  Substanz, 
welche  in  der  Mitte  der  steinigten  Untertasse 
befindlich  war,  vereinigt,  und  es  folgt  dar- 
aus, dafs  die  Regenbogenhaut,   wenn  man  sie 
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von  der  Seite  der  Hornhaut  und  der  vorder» 
Augenkammer  ansähe ,  in  der  Mitte  ganz  kon- 
kav zu  seyn  schien. 

Der  Sehnerve  war  in  einen  Faden  ausgear- 
tet, welcher  die  Sclerotika  und  Aderhaut  (d) 
so  wie  auch  den  Mittelpunkt  oder  den  Grund 
der  hintern  steinartigen  Untertasse  durchbohrte, 
und  sich  in  einen  kleinen  weichen  Cylinder  (f) 
verlor,  welcher,  wie  ich  schon  gesagt  habe, 
sich  in  die  knorplichte  Substanz  in  dem  Mittel- 
punkte der  vordem  steinartigen  Untertasse, 
oder  in  der  im  natürlichen  Zustande  durch  die 
Cryrtallinse  und  ihre  Kapsel  eingenommene  Stel- 
le inserirte. 

Haller  i)  erzählt  und  beschreibt  eine  ähn- 
liche Thatsache,  welche  der  grofsen  Aehnlich- 
keit  wegen ,  wohl  mit  der  eben  angegebenen 
verglichen  und  zusammengestellt  zu  werden 
verdient. 

In  iuris  cadavere.  sagt  er,  quod  Anno  1752 
dissecuiraus,  diritas  quidem  morbi  non  tan- 
ta,  raritas  autem  major  fuit.  Cum  enim  in 
eo  nomine  nervös  oculi  sollicite  pararemus, 
coecum  fuisse  eo  latere,  atque  cicatricem  in 
Cornea  esse,  et  duritatem  in  oculo  ipso  ap. 

pa- 
O  Ob*er\r.  patholog.  operv  min,  ob».  65. 
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paruit.  Cum  dissectione  deFuncti  essemus, 
apparuit  mira  mali  causa*  Choroideae  mem> 
branae  suberat,  retinae  loco,  lanaina  ossea  auc' 
lapidea  (nam  fibras  osseas  nullas  vidimus) 
cui  ipsa  choroidea  adbaerebat,  ut  alias  reti- 
nae solet  concentrica ,  hemispherio  cavo 
similis,  trist  quod  dupiici  lamina  fieret,  etinal- 
terolatere  duobus-quasi  locuifs  excaveretur/ls' 
quasi  scyphus  accurate  rotündo  foramine  per- 
forabatur,  qua  neruus  obticus  subit,  üt  eo 
piagis  induratara  retinam  esso  adparerat. 

Inträ  hanc  osseam  caveam  nulluni  vitreum 
legitimum  corpus,  sed  neruum  quasi  albara 
nernpe  cylindrum  reperimus,  quae  pcrfora- 
men  ossei  cyathi  transruissa  rnetiens  ejus  dia* 
inetrum  denique  adbaerebat  osseo  confuso 
corporii  quod  potuisses  pro  corruptalente  cry- 
stallina habere.  Ei  corpori  uudique  et  iris,  et 
Processus  ciliorum  cognomines  connasceban- 
tur  et  co^nea  deoique,  ad  quam  iris  pariter 
conferbuerat.  Nunc  sive  retinam,  at  egopersua- 
deor,  sive  quid  (juam  aliud  tui-se  velis,  quod 
in  05  cavum  et  hemisphericum  muteitum  Sit, 
In  öcüiö  tarnen  tenerrima  parte  corporis  in- 
durationern perfectam  natam  esse  adparet; 
nihil  ergo  in  corpore  nostro  dari,  quod  indu- 
jari  nequeat*  Lapillos  aliquos  in  lente  cry- 
stallina repertos  fuisse  legi*   Ejusmodi  autem 

mor- 
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morbies,  nescio  an  visus  sit,  qualem  haec  op- 
portunitas  nobis  obtulir* 

Fabricius  Hildanus  i)  Lancisius, 
Heister  2)  Morgagni  3  )  Morand  4) 
Zinn  5)  und  Pellier  6)  sprechen  sehr  be- 
stimmt von  den  steinartigen  Concretionen  im 
Innern  des  Auges* 


O  Centar  T.  obs  If 

2~)  Vindiciaede  catarracta.  p.97» 

3)  De  sed.  etcatis.  morb,  episl.  XIII,  9*  epist.  LH,  3o\ 

4~)  Mem.  de  Tacad.  royale  des  sciences,  an.  1730» 

5)  Hamburger  Magazin    i$v  Band,   von  einer  ver* 

knöcherten   Netzhaut, 
6j  Recueil  de  mem»  et  obs,  sur.  l'oeil,  obs,  139, 


Er- 


^r*c>o«*5Ää«Ä*0cv*C^@,c*^^ 


Erklärung  der  Kupfertafeln. 


Erste  KupfertafeL 

a  b  Der  Thränensack. 

c  Der  tendo  oder  das  Ligament  des  Musculi  or* 

bicularis  palpebrarum. 
d  Oberer    Thränenpunct. 
e  Unterer  Thränenpunct. 
f  Thränendrüse. 
g  Ein  Theil  des  Musculi  orbicularis  palpebrarum, 

welcher  den  Thränensack  bedeckte,  grös- 

tentheils  von  dem  Ligamente  c  losgetrennt 

und  umgelegt. 

Zw  e  y- 


Sri 

Zweyte  Kupfertafel, 


Figt  I*  Auswärtskehrung  des  untern  Augenlte-, 
des  durch  die  Verkürzung  der  Haut  dessel- 
ben Augenliedes;  welche  nach  einer  gros* 
sen  Narbe  unterhalb  des  Augenlieds  ent- 
standen war. 


Fig«  IL  Zustand  desselben  Augenliedes  Fig,  1. 
nach  der  Operation.  Man  sieht,  dafs 
wegen  der  grofsen  Verkürzung  der 
Haut,  sowohl  auf  der  Seite  der  Schlä- 
fe, als  auch  nach  der  Nase  zu,  dafr 
untere  Augenlied  am  äufsern  Winkel  nicht 
so  weit  wieder  heraufsteigen  könnte  als  am 
innern.  Denjungeachtet  bedeckt  es  den  Aug- 
apfel nach  unten  weit  genug,  um  das  Her- 
abfallen der  Thränen  über  die  Wangen  zu 
verhindern,  und  dieVerunstaltung  zu  heben. 

Fig.  III,  Zwey  Felle  von  verschiedener  GHifse 
an  einem  und  demselben  Auge  nach  einen 
Leichnam  gezeichnet, 

a  Das  gröfste  Fell ,  welches  auf  dem  Augapfel, 
nach  der  Nase  zu  gekehret  war. 

b  Das  kleinere  gegen  die  Schläfe  zu  gekehret. 
Die  gerade  und  halb  zirkeiförmige  Linie 
bezeichnet  die  doppelte  Richtung,  welche 

man 
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man  dem  zur  Hebung  dieser  Krankheit  zu 
machenden  Schnitte  geben  mufs* 

Flg-  IV*  'Durchschneidung  der  Coniunctiva  des 
Auges  Fig*  III.  Dieser  Schnitt  beweiset  deut- 
lich ,  das  das  Fell  blos  eine  krankhafte  Ver- 
dickung der  dünnen  Lamelle  der  Conjunc- 
tiva  ist,  welche  im  gesunden  Zustande  die 
aufsere  Oberfläche  der  Hornhaut  bedeckt, 

Fig  V*  a  neblichte  Verdunkelung  der  Horn- 
haut. 

b  ein  varicöses  Geflfs- Bündel  der  Conjuncti- 
va.  welche  die  neblichte  Verduß^elung  un» 
terhalt  und  ernähret* 

Fig.  VI.  a.  Vorfall  der  Regenbogenhaut  durch 
ein  kleines  Geschwür  der  Hornhaut.  In 
derselben  Figur  sieht  man  die  Verengerung 
und  widernatürliche  Orts- Veränderung  der 
Pupille,  und  die  länglichte  Gestalt,  welche 
sie  in  ähnlichen  fällen  bisweilen  anzuneh- 
men pflegt. 

flg.  VII.  Zustand  des  Auges  Fig.  VI.  nach  der 
Pfeilung  des  Vorfalls  der  Regenbogenhaut, 
Die  Pupille  hat  zum  Theil  ihre  vorige  Stel* 
le  Wieder  eingenommen* 

Fig.  VUL 
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jprg,  VHL  Sceinichte  Concretionen  im  länern 
des  Auges» 

a  a  Die  umgekehrte  Sclerotika. 

b  Ein  Theil  der  Aderhaut. 

c  c  Die  ^teinichte  Concretion  in  Form  einer 
Muschel  oder  Untertasse,  welche  in\ 
Grunde  des  Auges  und  vorzüglich  an  de? 
Stelle  des  Glaskörpers  vorhanden  war. 

4  d  Die  zwey  te  steinigte  Concretion  an  der  St§k 
le  des  Ciliarkörpers, 

e  Eintritt  des  Sehnervens  in  die  Höhle  des  Aug- 
apfels im  Mittelpunkte  des  hintern  steinar- 
tigen Körpers. 

f  Trichterförmiger  Körper,  welcher  sich  vom 
Grunde  des  Auges,  bis  an  die  Crystallinse 
erstreckte, 

Fig>  IX.  a  Ein  Staphylom  der  Sclerotika  und 
der  Aderhaut  an  der  hintern  Fläche  des, 
Auges. 

Fig-  X*  a.  Ein  andres  ähnliches  Staphylom  der 
Sclerotika  und  Aderhaut* 

Dritte    Tafel. 

Fig.  I«  Haaflten  für  das  obere  Augenlied,, 

Fig. 
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Fig*  IL  Krümme  Scheeren  zur  Durchschneidung; 
der  Bedeckungen  der  Augenlieder,  beyder 
Trichiasis  oder  bey  einer  aufserordentli» 
eben  Erschlaffung  der  Augenlieder. 

fig.  III.  Kleine  Scheere,  welche  sehr  bequem 
für  die  Wegsehneidung  eines  Theils  der 
innern  Fläche  des  Augenliedes  oder  der 
Conjunctiva  ist* 

Fig.  IV*  Eine  Hplfilscheere ,  welche  von  den 
Wundärzten  gemeiniglich  Löffeiförmige 
Scheere  genannt  wird* 

Fig*  V.  VI*  Der  Apparat  zur  Cauterisation  des 
Thränenbeins  und  der  Schleimhaut,  wel- 
che die  Nasenhöhle  bekleidet* 

jrjg#  VII.  Staarmesser  zur  Durchschneidung  der 
Hornhaut* 

Fig*  VHI.  Eine  Pinzette .  welche  in  den  ver- 
schiedenen Fällen,  wo  Operationen  an  den 
Augenliedern  der  Conjunctiva  und  dem  Aug« 
apfel  vorfallen ,  sehr  nützlich  ist. 

fig  IX«  Eine  durchaus  compakte  Wiecke  von 
Bley,  mit  einer  kleinen  Scheibe  zurZusam- 
mendrückung  der  äufseraWand  des  Thrä» 
pensacks. 

Fjg.  X, 
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Fig.  X*  Eins  Nadel  mit  der  krummen  Spitea 
zur  Niederdrückung  des  Staars. 

Fig.  XI.  Eine  ähnliche  Nadel  mit  gerader 
Spitze» 

Fig,  XII.  Ein  kleines  Bistouri  mit  einer  conve- 
xen  Schneide  zur  Ausschneidung  schwam- 
michter  Auswüchse  an  der  innern  Fläche 
der  Augenlieder  und  der  daselbst  Statt  fin* 
denden  Balggeschwülste. 


t*e©T^>— — 


Nach, 


Nachricht   des    Uebersetz  ers. 


Um  diesen  Theil  nicht  zu  stark  zu  machen ,  solJeji 
meine  Anmerkungen  und  Zusätze  in  einem  eignen 
dritten  Theile  folgen,  welcher  gleichfalls  bald  erschei- 
nen wird. 


— <ÄÖ©^Ö> 


Tabellarische  Üebersicht  die- 
ses Werks* 

Erster    T  h  e  i  1; 

Zueignungsschreiben  S.  IX. 
Vorrede  des  Verfassers  S*  XXVIU 

Erstes   Kapitel* 

Von  dem  eyterartigen  Flusseder 
Augenlieder  und  der  Thrän  en  f  istel 
S.  i.  Zu  allgemeiner  Begriff  des  Worts  Thrä- 
nenfistel,  Ebend*  Dereyterartige  Ausflufs  der 
Augenlieder  ist  eine  besondere  Krankheit  der 
Thränenwege,  dahingegen  die  Thrärienfistel 
stets  mit  Verletzung  des  Sacks  verbunden  ist  St  2. 
Die  Quelle  des  eyterartigen  Ausflusses  ist  die 
innere  Fläche  der  Augenlieder,  der  Augenknor- 
pel  und  der  Meibora'schen  Drüsen  $♦  3> 
Ursachen  sind  Rheumatismen,  Scropheln,  Blat- 
tern u  s.  w.  Dies  sind  Thatsachen,  welchesich 
aus  der  Vergleichung  kranker  Augenlieder  mit 
gesunden  ergeben  S*  4,  Die  innre  Haut  der  Au- 
genlieder ist  das  Aussonderungsorgan  flieser  ey- 
Angehkr,  U,  Tb.  X  ter- 
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terartigen  Materie  S.  y.  Welche  der  Thränen- 
sack  nur  aufnimmt,  Ebend.  Man  hat  unrecht, 
wenn  man  diese  Krankheit  mit  der  Thrä'nenfi- 
stei  verwechselt,  S.  9,  Der  eyterarrige  Ausflufs 
der  Augenlieder  hat  vier  Perioden,  S.  io»  Die 
Benennung  Thränenfistel,  pafst  nur  für  diebey- 
den  letzten  dieser  Perioden,  S.  II, 

In  den  ersten  beyden  Perioden  mufs  die  Be- 
handlung ausschlieslich  gegen  die  krankhafte 
Beschaffenheit  der  Augenlieder  gerichtet  seyn 
S.  12.  Reitzendeadstringirende  und  reinigende 
Mittel,  vorzüglich  die  J  a  n  i  n '  s  c  h  e  Salbe  sind 
als  die  besten  Mittel  angezeigt,  S.  13.  Erschei- 
nungen, welche  sich  während  der  Behandlung 
ereignen  können  S,  15,  Richtiger  Begriff  von 
der  Beobachtung  des  Fabricius  ab  Aquapen* 
dente  S.  17.  In  der  zweyten  Periode  dieser  Krank- 
heit ist  der  Sack  ausgedehnt,  und  bildet  eine  Ge- 
schwulst S.  19.  Die  Unzweckmäfsigkeit  toni> 
scher  und  zusammenziehender  Einspritzungen, 
Notwendigkeit  der  Oeffnung  des  Sacks  und 
Operationsmethode  S*  21.  Art  und  Weise  des 
Verbandes  S.  26.  Behandlung  nach  der  Opera- 
tion S,  27. 

T  h  r  ä  n  e  n  f  i  s  t  e  1  S,  34,  Zu  beobachtende 
Heilanzeigen  S.  35.  Von  den  Alten  angewende- 
te Aetzmittel ,  der  Nutzen  derselben  aufs  neue 
von  N  a  n  n  0  n  i  dem  Vater  erwiesen  S.  37.  Die 

Thrä- 
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Thränenfistel  mit  Knochenfrafs  ist  seltner  als 
man  geglaubt  hat  S.  39*  Die  Zeichen  derselben 
S.  40,  Man  kann  sie  vollkommen  heilen  S.  41* 
Notwendigkeit,  den  Thränen  einen  künstlichen 
Weg  zu  offnen ,  wenn  blos  das  Thränenbein 
entblöfst  und  die  Verstopfung  des  Nasenkanals 
unüberwindlich  ist  S,  42.  Ungewifsheit  beym 
Gebrauch  des  Troicars,  den  man  zur  Durchboh- 
rung des  Thränenbeins  anwendet,  wenn  nehm* 
lieh  die  Röhre  desselben  gleichfalls  durch  den 
Knochen  gestosen  wird,  um  eine  freie  Com- 
mußikation  zwischen  der  Nasenhöle  und  dem 
Thränc  nsacke  zu  erhalten  S.  43*  Es  ist  nöthig, 
einen  Verlust  an  Substanz  zu  bewirken,  und  dies 
mufs  sowohl  im  Thränenbeine  ,  als  auch  in  der 
Schleimhaut  der  Nase  durch  das  glühende  Eisen 
geschehen»  Anwendung  desselben,  Behandlung 
nach  <ier  Operation  S.  44.  Kurze  Wiederhohlung 
dieses  Kapitels  S.  47*  Beobachtungen  S.  50. 

Zugabe  von  Beobachtungen  von 
LeveilleS,  8o*  Verwachsung  der  Thränen* 
punkte,  Zeichen  S.  gl.  Ursachen  S.  $2.  Heil- 
methode und  vorgeschlagene  Operation,  ebenda 
Verstopfung  der  Thränenwege,  Zeichen  und  Be- 
handlung S.  85*  Anschwellung  des  Thränensacks, 
Irrthum ,  welcher  vermieden  werden  mufs,  Ur- 
sachen S   g6. 

Es  giebt  vier  Gattungen  derselben  S,  87° 
Zeichen  und  schicklich«  Behandlung  «iner  )edea 

X  z  S.  88> 
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S.  88*  Zeichen  der  Thränenfisfel  $♦  99.  Vier  Gat- 
tungen derselben  S.  101.  Heilverfahren  von  Me- 
jan,  Panteau  Petit,  Desault  S*   107* 

Verbesserung  von  Giraud  nach  DesauFts 
Verfahren  S,  ic'8«  Von  dem  künstlichen  Wege, 
welcher  bey  der  Verwachsung  des  Nasenkanals 
gemacht  werden  mufs  S.  109,  Potts  Gedanken 
über  diesen  Theil  des  Heilverfahrens  S.  113* 
Hunters  Methode,  mit  gutem  Erfolg  von  Manu- 
jry  ausgeübt*  1 14» 

Zweytes   Kapitel* 

Vom  Ger stenkorn  S.  117.  Es  ist  ein 
Furunkel  am  Rande  der  Augenlieder.  Zeichen 
derselben  ibid,  Art  und  Weise  der  Eyterung 
desselben,  Unterschied  zwischen  furunkulöser 
tind  phlegmonöser  Entzündung  S.  n8*  DieZer- 
theilung  desGerstenkorns  kann  statt  finden,  wenn 
die  Entzündung  nur  die  Haut  befallen  hat  S. 
120.  Im  entgegengesetzten  Falle  sind  erweichen- 
de Mittel  passend.  Man  mufs  die  Geschwulst  sich 
frey  willig  ölnen  lassen,  und  bisweilen  mufs  man 
das  abgestorbne  Zellgewebe  kauterisiren  ibid* 
Ursachen  dieser  Krankheit  122* 

Drittes  Kapitel. 

Von  den  Balggeschwülsten  der 
Augenlieder  S.  124*  Ihre  Zeichen  und  ihr 
Sitz4S.  I25\  Die  Zertheilung  ist  unmöglich,  die 
Exsrirpation  durchaus  nothwendigS.  126,  Beob- 

ach* 
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achtung  von  Brom field  undIngram  S*  127.  Opera- 
tionsmethode zur  Exstirpation  S.  128»  Behand- 
lung, Die  Gattung  von  Balggeschwülsten,  welche 
Marcus  Aurelius  Severin  beschrieben  hat  S.  134» 
Man  mufs  sie  auswendig  ausschneiden  S.  i3S#  Be- 
obachtung ibid* 

Viertes  Kapitel» 

Von  den  Augenwimpern,   welche  das  Auge 
reitzen  oder  der  Trichiasis  S*  143.  Zwey  Gat- 
tungen, die  Erste  ist  sehr  selten    S*    ibid.  Die 
Distigiosis  existirt  nicht  S*  144,  Ursachen.  Nar- 
ben,  Kleine  Geschwüre  der  \ugenknorpel.  Chro- 
nische skrophulose  und  nach  den  Blattern  ent- 
standen? Augenenrzündung  S.   I45.  Man  kann 
kaum  glauben,  dafs  diese  Krankheit  aus  einer 
spasmodischen   Zusammenziehung  des  Musculi 
orbicularis   palpebrarum  entstehe*    Symptome. 
Complicationen  S.  14g.  Die  Ausschneidungeines 
Stückchen  Haut  ist  das  einzige  Mittel ,  die  Au- 
genHederknorpel  wieder  in  ihre  gehörige  Lage 
zu  bringen.     Das  Ausreifsen  der  Haare  und  die 
Cauterisation  ihrer  Wurzeln*     Das  Abschneiden 
desRandes  desAugenliedes,  um  die  Augenwimpern 
wegzuschaffen*     Der  Einschnitt  in  den  Muscu- 
lus orbicularis  palpebrarum  an  der  innern  Fläche 
des  Augenliedes  u*  s*  w.  verschlimmert  nur  das 
Uebel  ohne  den  geringsten  Nutzen  zu  schaffen 
€♦  150.  Verfahrungsart  zum  Einschnitt  der  Haut 

S,  152. 
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S.  152.  Behandlung  nach  der  Operation  S.  T56. 
Behandlung  der  ersten  Gattung  der  Trichiasis 
S.  158.  Trichiasis  der  Thränendrüse  von  Albin 
beobachtet  S.  160.  Beobachtungen  ibid. 

Fünftes   Kapitel, 

Erschlaf  fungdes  obern  Augenlie- 
des S*  176,  Wird  durch  dieselbe  Operation  als 
die  vorige  Krankhf ir  geheilt,  Ursachen.  Chro- 
nische Augenentzündungen,  zu  lange  fortgesetz- 
ter Gebrauch  erweichender  Mittel.  Atonie  des 
Hebemuskelsv  zu  grofse  angeborne  Länge  des 
obern  Augenliedes»  Queerwunden  der  Augen- 
braune und  symptomafischeErschlaffung  S.  177. 
Heilverfahren,  Art  und  Weise  die  Haut  auszu- 
schneiden S.  igo.  Beobachtung  des  Ueberset- 
zers  S.  I8S« 

Sechstes  Kapitel- 

Von  der  Auswärtskehrung  der  Augenlieder, 
Ectropium,  Ursachen,  Anschwellung  der  Con- 
junctiva,  Verkürzung  der  Haut  S*  135  Chroni- 
sche, «.krophulöse  und  nach  den  Blatrern  ent- 
standene Augenenrzündung,  Zurücktreibung  von 
Hautausschlägen,  können  diese  Anschwellung 
derConjunctiva  veranlassen.  Zeichen  der  durch 
diese  Ursache  hervorgebrachten  Krankheit  S. 
186-  Die  Ursachen  und  Zeichen  der  zweyten 
Gattung  sind  evident  S.  187*  D*e  Unterschei- 
dung 
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düng  ist  sehr  leicht   S.  i89-    Vergleichung  der 
beyden  Gattungen.     Die  Erste   kann  vollkom- 
men geheilt  werden,  welches  bey  der  zweyten 
picht  möglich  ist  S,  190.  Die  anfangende  nicht 
bedeutende    Umkehrung    kann  durch   eine  ge- 
schickte Anwendung  ätzender  und  adstringiren- 
der  Mittel  gehoben  werden.  Anwendungsart  der- 
selben S.   191.  Im  entgegengesetzten  Falle  mufs 
man  die  schwammichten  Auswüchse  wegschnei- 
den.   Operationsmethode,  der  Blutflufs  wird  nie 
gefährlich  S.   192.  Behandlung  nach  der  Opera- 
tion s.  194.  Eben  diese  Behandlung  und  Ope- 
ration finden  bey  der  zweyten  Gattung  der  Um- 
kehrung statt  s*  195«  Die  Durchschneidung  der 
Narben  und  Falten   der  Haut  ist   nicht  zweck- 
mäfsig  S.  197.   Beschreibung  der  zweckmäfsig- 
sten  Operationsmethode  S.  198*  Beobachtungen 
S-  200..  Zusätze  des  Uebjersetzers  s»    215*  Mai- 
ter  Jean  hatte  schon  vor  Bardenave  Fahre  und 
Scarpa  vorgeschlagen  S.  216* 

Siebentes  Kapitel. 

Von  der  Augenentzflndung  die  acute  und 
chronische  S,  219*  Die  Erfahrung  beweifsc,  dafs 
durch  örtliche  Schwäche  die  acute  Augenent- 
zündung in  die  chronisch^  übergeht  220.  Ein- 
teilung der  acuten  Augenentzündung  in  die 
schwache  und  starke»  Zeichen  der  ersten  222* 
Die  Ursachen  derselben  sind  unterdrückte  Haut« 
ausdünstung,    Veränderungen  der  Atmosphäre, 

Wind- 
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Windstöfse ,   feuchte  Luft ,    sandige  Gegenden, 
langes  Betrachten  der  Sonne,  schlechte  Beschaf- 
fenheit des  Magens   223.    Leichte   Behandlung 
durch  strenge  Diaet  und  leichte  Auslerung   224* 
Wenn  nach  fünf  oder  sechs  Tagen  die  Conjunc- 
tiva  noch  roth  ist,  so  kann   man  diese  Entzün- 
dung für  eine  chronische  aus  örtlicher  Schwäche 
entstandene  Entzündung  halten  226-   Dann  pas- 
sen tonische  und  adstringirende  Mittel,    Gutar- 
tige epidemische  Augenentzündungen    bey  ge« 
wissen  Jahreszeiten  können  schnell  geheilt  wer- 
den. Mittel  gegen  dieselben  227.  Heftige  acute 
Augenentzündung ,    allgemeine    und  besondere 
Symptome  228»  Den  höchsten  Grad  nennt  man 
Chemosis  229.  Sie  ist  entweder  äusserlich  oder  in- 
nerlich, ebend.  Und  allgemeine  oder  örtlieheAder- 
lasse  an  verschiedenen  Theilen   sind  nothwen- 
<lig  230*  Die  Notwendigkeit  derselben  ist  durch 
Erfahrungen  bewiesen  232.  Incisionin  dieCon- 
junctiva  sind  nützlich  233»  Innerliehe  antiphlo- 
gistische Mittel  müssen  nicht  gespart  werden  234. 
Anwendung  örtlicher  sanfter  und  erweichender 
Mittel  235.  Beendigung  der  Krankheit,  Ueber- 
gang  in  die  chronische  Augenentzündung  236. 
Anzeigen  zum  Gebrauche  örtlicher  stärkende? 
und  gelind  reitzender  Mittel   237.  Behandlung 
der  Eyterung  nach  dem  Schnitte  in  die  Conjunc- 
tiva  240*  Behandlung  des  Kranken  Avahrend  der 
Genesung  241.  Von  der  eyterartigen  Augenent- 
z^ndung  derKinder  und  der  acuten  tripperartigeri 
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9f*&  Antiphlogistische    Behandlung  derselben, 
Anwendung  der  Aderlässe  und  gelinder  abfüh- 
render Mittel  zur  Vermeidung   des  Stap.hyloms 
243*  Äehnlichkeit  dieser  beyden  Augenoptzün- 
dungen,    Zeichen   der  Tripperartigen    247«  Sie 
hängt  nicht  sowohl  von  einer  Metastase  als  von 
einer  sympathischen  Verbindung  zwischen  der 
Harnröhre  und  dem  Auge  ab  248»   Behandlung 
derselben  %<;o»  Zeichen  der  Beendigung  dersel- 
ben 251*  Die  chronische  Augenentzündung  ent- 
steht aus  zu  grofser  Reitzbarkeit  oder  örtlicher 
Schwäche,     Behandlung  derselben    253*    scror 
phulose  und  nach  den  Blattern  entstandene  Au- 
genentzündung 25g* 

Achtes    Kapitel. 

Vom  Nebel  der  Hornhaut  269.  Ist  von  der 
Albugo  und  dem  Leucorn  verschieden,  Sitz  der- 
selben in  den  venösen  Gefäfsen  der  Conjunctiva 
270*  Entstehung  derselben  272*  Unterschied 
von  der  Verdunkelung  der  Hornhaut  nach  einer 
acuten  Augenentzündung  273.  Behandlung  der- 
selben ur  s.  w*  275.  Operationsmethode  276,, 
Behandlung  nach  der  Operation,  Beobachtung 
gen  280*  282* 

Neuntes  Kapitel* 

Vom  weifsen  Fleck  der  Hornhaut  und  dem 
Leucora  296.  Begriff  und  Unterscheidung  der- 
selben^  ebendaselbst.  Gegen  den  weifsen  Fleck 
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müssen  zuerst  antiphlogistische  Mittel  angewen- 
det werden  297.  Weiterhin  örtliche  reirzende 
Mittel  299*  DasLeucom,  welches  sich  nicht  he- 
ben läfst,  kann  durch  keine  andern  Mittel  be- 
handelt ^Verden  302* 

Zehntes  KapiteL 

Von  den  Geschwören  der  Hornhaut  304»  sie 
entsteht  nach  einem  Abscefs  der  Conjuncma, 
welcher  sich  selbst  öfnen  mufs  305.  Zeichen 
und  Fortschritte  306*  Ohne  die  Anwendung  des 
Aetzmit£els  kann  dieses  Geschwür  nicht  geheilt 
werden  309*  irrthum,  durch  welchen  man  ein 
schwarümichtes  Geschwür  der  Hornhaut  für  ein 
Feilhält  316.  Behandlung  dieser  Compücation 
317.   Beobachtungen  31 8f 

Eilftes  Kapitel. 

Von  dem  AugenfeJle  330.  Paralelle  zwischen 
jflein  Fell  der  varicosen  chronischen  Augenent- 
zündung  und  der  neblichten  Verdunkelung  der 
Hornhaut  330-  Das  Fell  hat  seinen  Sitz  in  den 
venösen  Gefäßen  der  Conjunctiva  33?.  Es  hat 
Stets  eine  dreyeckige  Gestalt  335*  Man  kann  es 
leicht  mit  der  Zange  auf  der  Hornhaut  in  die 
Höhe  heben  337.  Man  mufs  es  wegschneiden 
339^  lrrthqm  jn  Ansehung  der  vollkommnen 
Heilung,  welche  im  Verhaltnifs  zur  Durchsichtig- 
Jceit  der  Hornhaut  steht  340.  Aeltere  Operati. 
onsmethode  341 «  Diejenige  des  Verfassers  343* 

Be- 
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Behandlung  nach  der  Operation  346.  Beobach> 
tungen  349* 

Zwölftes  KapiteU 

Von  der  Geschwulst  der  Thränendrüse  357, 
Ihr  Sitz  in  der  Thränendrüse  ebendaselbst*  Fort* 
schritte  358*  Beobachtungen  von  Fabricius  HiL 
danus  360.  Die  gutartige  Geschwulst  der  Thrä- 
nendrüse tnufs  exstirpirt  werden  362*  Operati- 
onsverfahren 363.  Die  alte  eingewurzelte  Ge^ 
schwulst  wird  eben  so  behandelt  967«  Behand- 
handlung nach  der  Operation  368.  Beobachtung 
von  Marchettis3Ö9. 

Zweyter  Theil«. 
Dreyzehntes  Kapitel* 

Vom  Eyterauge.  Begriff  1.  Ursachen  2.  Es 
ist  eine  concrescible  Lymphe.  Zeichen  der  Bil- 
dung des  Eyterauges  4.  Anwendung  derselben, 
Mittel  als  gegen  die  acute  heftige  Augenentzün- 
dung 5,  Vermeidung  des  Schnitts  in  die  Horn- 
haut 6-  Es  verschwindet  die  Krankheit  durch 
die  Absorption  9,  DieThätigkeif  desabsorbiren- 
den  Systems  mnfs  verstärkt  werden  14.  Die  Ab* 
Sorption  kamn  nicht  statt  finden,  daraus  entstehen 
Ulcerationen  und  Berstung  der  Hornhaut  lö.Ur- 
sachen  dieses  Zufalls  durch  die  Ausdehnung  die- 
ser Haut  17.  Die  Heftigkeit  der  Symptome  zwingt 
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zur  Durchschneidung  der  Hornhaut  19*  Es  ent- 
steht meistens  Blindheit  20.  Es  ist  besser,  einen 
Zirkelschnitt  in  der  Hornhaut  zu  machen.  Ope- 
rationsmethode £i.  Beobachtungen  23* 

Vierzehntes  Kapitel. 

Vom  Vorfalle  der  Regenbogenhaut  35.  Ur- 
sachen, Mechanismus  der  Entstehung  56*  Es 
können  mehrere  auf  einer  Hornhaut  zugegen 
seyn  38«  symPtome  S9*  Behandlung  41,  Oft 
ist  in  ungünstigen  Umständen  der  Vorfall  sogar 
vorteilhaft  42.  Die  Cauterisation  istnothwen- 
dig  44.  Stillung  der  Schmerzen  durch  dieselbe 
und  Wiedererstheinungnach  abgefallener  Cruste 
45.  Bisweilen  reitzt  dies  Mittel  und  manmufses 
aussetzen  46.  Heilung  des  frischen  Vorfalls  4g. 
Wegschneidung  des  Veralteten  und  Gründe  da- 
für 49  Es  giebt  keinen  Vorfall  der  Haut  der 
Wäfsrichten  Feuchtigkeit  51*  Es  existirt  ein  Vor- 
fall der  Aderhaut  59.  Beobachtung  ebendaselbst. 

Fünfzehntes  Kapitel. 

Vom  grauen  Staar.  Vergleichung  derheyden 
Operationsmethoden  70,  Nothwendige  Beding. 
nifs  zum  glücklichen  Erfolg  71,  Ungewifsheit 
über  die  Consistenz  des  Staars  72  Richtiger  Be- 
griff  des  Wortes  Niederdruck  ing  73»  Oft  macht 
bey  beyden  Operationsmethoden  die  Kapsel  Hin- 
dernisse 76«  Auch  die  hintere  Fläche  derselben, 
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Absorption  der  niedergedrückten  Crystallin9e 
80.  Absorption  der  Kapsel  82»  Instrumente  zur 
Niederdrück  ung  #4.  Gestalt  der  Nadel  88*  Voi> 
theile  derselben  89^  Behandlung  vor  der  Opera- 
tion 91.  Operationsmethode  93*  Möglicher  Irr* 
thum  bey  derselben  96*  Vermeidung  demselben 
98*  Kapselstaar99.  Operation  zur  Erleichterung; 
der  Absorption  des  weichen  Sraars  101.  Beschaf- 
fenheit des  häutigen  Nachstaars  102*  Verschie- 
denheiten derselben  und  Operarion  104.  Ist  die- 
selbe, wenn  derStaar  gleich  im  Anfange  Kap- 
selstaar  ist  108*  Behandlung  nach  der  Opera- 
tion 109»  Beobachtungen  114;  Zusätze  127. 
Die  Operationsmethode  der  Niederdrückung  ist 
allgemein  angenommen  128.  Ihre  Vorzüge  sind 
bekannt  129*  Scarpa  führte  zuerst  diese  Me- 
thode  ausschliefslich  ein  132.  Operation  der 
Ausziehung  133«  Notwendigkeit  der  Nieder- 
drückung des  häutigen  Nachstaars  140* 

Sechzehntes  Kapitel, 

Von  der  künstlichen  Pupille  144*  Ursachen 
der  Verschliefsung  der  natürlichen  Pupille  eben- 
daselbst. Cheseldens  Operation  146*  Janin'* 
Op.  147.  Gründe  des  Verfassers  für  die  Abän- 
derung J49.  Lostrennung  eines  Stückes  der  Re- 
genbogenhaut vom  Ciliarligament  ebendaselbst. 
Operationsmethöde  ^52,  Unvermeidliche  Zu- 
fälle bey  derselben  153  Behandlung  nach  der 
Operation  154,    Beobachtungen  155.    Zusätze 
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H5i#  Auszug  aus  Demour's  Briefe  16$.  Gründe 
gegen  die  Verbreitung  seiner  Operation  172. 
Unvullkoramenheit  seiner  Beobachtungen    175, 

Siebzehntes  Kapitel. 

Vom  Staphylom,  Sitz  und  Fortschritte  der 
Krankheit  182.  Sonderbare  Krankheit  der  Horn- 
haut i84*  Richters  Theorie  185,  Vom  Verfasser 
bestritten  i86<  Kinder  sind  dem  Staphylom  mehr 
ausgesetzt  187.  Zustand  der  im  Augapfel  ent- 
haltenen Theiie  189*  An  der  Hornhaut  findet 
kein  Staphylom  statt  190.  An  der  hintern  Hälf- 
te des  Augapfels  körinen  Staphylome  existiren 
192.  Künstliches  Geschwür  der  Hornhaut  als 
Heilmittel  des  Sräphyloms  nach  Richter  19g. 
Zweifel  des  Verfassers  196.  Erfahrungen,  welche 
diese  Zweifel  bestätigen  197,  Gegen  das  alte 
Staphylom  hülfe  dies  Verfahren  nichts  ip§.  Der 
Schnitt  nach  Celsus  ist  das  beste  Mittel  200.  Es 
darf  derselbe  nur  so  grofs  als  eine  Linse  in  der 
Hornhaut  gemacht  werden  201*  Veranlassende 
Ursachen  zur  Entzündung  202*  Operationsme- 
thode des  Verfassers  ebendaselbst.  Zufälle  nach 
der  Operation,  Behandlung  derselben  20?«  Die 
nachfolgende  Entzündung  verzögert  sich  oft  205* 
Beobachtungen  u*  s.  w,   20  ^ 

Achtzehntes  Kapitel. 
Von  der  Wassersucht  des  Auges,  Entstehung 
derselben,  sie  ist  der  Atrophie  entgegengesetzt 
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2i5-  Antheilder  Feuchtigkeiten  des  Auges  an 
dieser  Krankheit  216.  Schwäche,  Bestimmung; 
der  Ursachen  217.  Erscheinungen  und  Fort- 
schritte 220.  Alle  innerliche  oder  öriliche  Mit- 
tel sind  vergebens  224.  Man  mufs  die  Hornhaut 
wegschneiden  225»  Die  von  Nuck  vorgeschla« 
gene  Paracenthese  ist  zweckwidrig  und  unzu* 
verläfsig  ebendaselbst,  Operationsmethode  nach 
Celsus  230.  Zufälle  nach  der  Operation  233, 
Beobachtungen  234. 

Neunzehntes  Kapitel* 

Vom  schwarzen  Staar  und  der  Hemeralopie 
248.  Beschreibung  24g.  Unheilbarkeit  und  Heil- 
barkeit  des    schwärzen  Staärs   249*    Ursachen 
desselben  in  dem  Vefdaüungs  und  Nervensystem 
252.  Guter  Erfolg  der  Brechmittel  253»  so  wie 
auch  der  Schmuckerschen  und  Richterschen  Pil- 
len 254*  Anwendung  der  Ammoniakdämpfe  258» 
Elektrizitaef  allein  angewendet  ist  selten  wirk- 
sam 259*    Die  China  ist  erst    nach   Reinigung 
der  ersten   Wege  anwendbar  260.  Heilanzeige 
beym  schwarzen  Staar  nach  Blattern,  Flechten- 
artigen  und  rheumatischen  Metastasen  262.  Be- 
handlung des  nach  Fiebern  entstandenen  schwar- 
zen Staars  264*  Anderweitige  Ursachen  und  ih- 
re Behandlung  266.  Von  der  Hemeralopie  26?* 
Erscheinungen  269.  Die  Behandlung  stimmt  mic 
der  des  schwarzen  Staars  überein.  Ebendaselbst« 
Beobachtungen  270,  Was  ist  von  den   Rauche* 
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rangen  mit?  Hammelgalle  zu  Kalten?  273»  Aus- 
leerende Mittel  sind  von  jeher  gegen  den  schwar- 
zen Staar  angewendet  worden  276*  Beobachtung 
gen  des  Verfassers  288 • 

Zwanzigstes  Kapitel. 

Steinartigfe  Concretionen  im  Innern  des  Auges 
305.  Zergliederung  eines  Auges,  welches  der 
Verfasser  vorn  D.  Monteggia  erhielt*  Ebendä- 
selbst«  Aehnliche  Zergliederungen  eines  ähnli- 
chen Auges  von  Haller  307* 

Erklärung  der  Kupfertafeln  310;  etc. 
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